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حالة ماء اللجوء إليه للاستفادة من خبرات من يعانون من هذه 
المشاكل. 
وان كنت قد عانيت من تجربة صحيّة يمكن أن تعود بالفائدة 
على من يعانون من الحالة نفسهاء ندعوك إلى المشاركة في 
صفحتنا عبر النقر على تبويب «خبرة المريض» في الموقع 
Ww. famiاydoctor.c0. uk‏ ( انظر في الأسفل) . 
© ستكون معلوماتك في صفحة «خبرة المريض» مجهولة الهوية 
بالکامل. ولن يكون هناك أي رابط يدل عليك. كما لن نطلب أي 
معلومات شخصية عنك. 
٭ لن تكون صفحة «خبرة المريض» منتدى أو محلاًللنقاش, فلا 
فرصة للآخرين لأن يدلوا بتعليقاتهم إن بالإيجاب أو بالسلب 
على ما كتبت. 
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العقاقیر المستخدمة في علاج الربو 
ادارة الربو ARS‏ هه مها و 
الربو عند المتقدمین في السن هه هه 


آنواع خاصة من الربو ی 


ما هو الربه؟ 


متغیرات الریو 

یت كرون أن لا ار سا رآ باب تال وه 
یصاب بأزمة صعوبة في التنفس. رض نواس بعش الحا مد 
الإجهاد وضي أحيان أخوئ عند الراحة. وتكون أحيانا قوية وأحيانا 
بخفيفة. وقد يتعرف البعض إلى «مثيرات» محددة مثل الحيوانات 
والروائح وغبار الطلع. 

پعتشد البعض أن الرِبو حالة تصيب الأطفال فيما يظنّ آخرون 
آنها قد تصيب أشخاصا من كافة الفئّات العمرية. یل ای عدذذ 
متا أن الربو مشكلة بسيطة تطرأ من حين إلى آخر. وتحتاج إلى 
علاج متقطع. فيما يرى آخرون أنها مشكلة خطرة ومستدامة تحتاج 
إلى علاج مستمر. وبالطبع لا يمكن أن يكون الجميع على حق. 

في الواقع؛ يمكن أن يكونوا جميعا على حق. ذلك أن عوامل 
عديدة تساهم في الإصابة بمرض الربو؛ لذا يصعب التوصل إلى 


تعريف محدد له. 


كيف يمكن تعريف الريو؟ 

تستخدم كلمة «الربو» كمصطلح عام يشمل حالة من الانقطاع 
في النفس تنتج عن ضيق متقطع في الأنابيب القصبية أو المسالك 
الهوائية - داخل الرئتين 


الربو 


جهاز ا لتنفس 

إن المسالك الهوائية (الرغامى والقصبتين الهواتيتين والقصيبات الهوائیة) 
والمجال الهوائي داخل الرثة تزود یہ بالأوكسيجين وتزیل منه ثاني آکنتی 
الكربون. 


(مسالك هوائية كبرى) 


الحویصلات الهوائية 
(آکیاس الهواء) الهواء في الرکتین 


تبدیل الفازات في الحویصلات الهوائية 


تساهم عوامل عديدة في الاصابة بالربو والتسبب بآزمات. وقد 
تتغير هذه العوامل من شخص إلى آخر. 

ویعتبر التعریف الافضل للربو هو أنه حالة تنتج عن التهاب 
المسالك الهوائية التي تصبح أكثر حساسية تجاه عوامل محددة 
(مثیرات) وتؤدي إلى ضيق المسالك الهوائية. ما یحد من تدفق 
الوواء برها وس ذلك القظاعا فى اتلقس خرف فلس السالة 
ب«فرط الاستجابة القصبیة». وداج الأطباء في ما بینهم 
مصطلح «قصبات مرتعشة». 


التنفس الطبيعي والربو ۱ ۱ 

لماذا تؤدي هذه الحساسية إلى الاصابة باعراض نعرفها بانها 
الربوة وعادة لا ننتبه للحركة الخفيفة التي یقوم بها الصدر الذي 
يسمح باستنشاق الهواء الغني بالأوكسيجين واخراج الهواء الغني 
بثاني أكسيد الكربون. 

ونقوم بهذه العملية بشكل طبيعي لن الرئتين وجدار الصدر 
تتداعى نحو الداخل. وتراقب مسالك عصيية الية مستويات 
الأوكسيجين وثاني أكسيد الكربون في الدم وتساهم في توسّع 
الصدر والرئتين لفتحهما. 

وترتبط هذه العملية البسيطة بدخول الهواء إلى الرئة والخروج 
منها عبر نظام القصبات الهوائية من دون مقاومة. 

ولكن المشكلات تظهر حين تضیق الأنابیب القصبية. ما یصغب 
تدفق الھواء. وفي كالة الس خالیا ا شی الأنايب الظضیرة 
الأصغرء والتي يبلغ حجم آصفرها قطر شعرة بشرية. والتي تفتح 
في الحویصلات الهوائية ( آکیاس الهواء) . ویبلغ حجم کل حويصلة 
حجم نقطة في نهاية الجملة. ومنها ینتقل الاوکسیجین إلى الاوعية 
الدموية التي تغطي سطحها ویخرج ثاني أكسيد الکربون. 

وان ازلت جمیع الحویصلات من رئة الانسان. ستجد ان عددها 
يكفي ليغطي مساحة ملعب كرة مضرب. ما یظهر مدی التسهیلات 
التي تتمتع بها الرئة لتبدیل الفازات. 


الربو 


وحین تضیق الأنابيب القصبية عند الاصابة بالربو (الذي 
بسرعة. ولتجاوز هذا العائق. يتعين على عضلات الصدر أن تعمل 
بشکل آقوی لادخال الهواء و خراجه بالمعدل الضروري للحفاظ على 
مستوی الأوکسیجین. ویلاحظ الانسان ذلك حين یضطر إلى بذل 
جهد آکبر حتی یتنفس, ويعاني من انقطاع في النفس. وکما یعلم 
الموسیقیون. فإذا نفخت الهواء في آنبوب ضیق؛ فسيصدر صوت 

إذاء الربو ليس مرضا واحدا بل یشمل عدّة آنماط مختلفة. 
وهو مثل مصطلح «السرطان» الذي يشير بشكل عام الی المرض 
بشکل عام؛ وليس إلى نوعه. وتحت مصطلح «الربو». ستجد الكثير 
من المستویات والمثیرات والنتائج» ومن الطبيعي إذا ألا ینفع علاج 
یتبعه شخص ما في شفاء شخص آخر. 

ویختلف الربومن شخص إلى آخر. ویتعین علا جه بشکل منفرد. 
ذلك أن عوامل عديدة تکمن خلف الاصابة به. 


آلیات التتفس 

عند استنشاق الهواء. تتقلص العضلات في جدار الصدر, فترفع الاضلاع 
وتدفعها إلى الخارج. وینزل الحجاب الحاجز إلى الأسفل. ما يزيد من توسع 
تجویف الصدر. ویساهم تراجع ضغط الهواء في الرئتين في دخول الهواء إلى 
الرئتین من الخارج. وتجري العملية في العکس عند الزفیر. 


الشهیق 
(استنشاق 


الربو 
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ما مدی شیوع 
الربو؟ 


هل تزداد حالات اٹریو؟ 

بين سبعینیات وتسعینیات القرن الماضی. ازدادت حالات 
فايص الأصاية باتریی: كما ازدادت الأزمات التی برض لها 
المصابون. مثلا. فى تلك الفترة. سجلت زيادة معدل خمسة 
آضعاف في عدد المرضی الذین یزورون الطبیب العام. وهم یعانون 
من ازمة ربو. ومعظمهم کانوا من الاطفال. بالاضافة إلى تسجیل 
العدید من الحالات لدی الراشدین. 

وارتفعت نسبة دخول المستشفیات في بداية التسعینیات. 
خصوصا بین الأأطفال. ما يشير إلى أن الأهل ریما یفضلون الحصول 
على استشارة طبية حین یتعلق الأمر بأولادهم آکثر مما یفعلون حین 
یتعلق الامر بهم شخصياء بالإضافة إلى عوامل اخری ادت إلى هذه 
الظاهرة. 

ومنذ ذلك الوقت. بطو هذا الارتفاع. من دون توفر دليل يشير 
إلى بحصول تراجع كبر قي عدد المصابين: ولكن النسية توقفيت هن 
الارتفاع مع بداية التسعینیات. وبدات تتراجع اليوم؛ على الرغم من 
أن بعض المؤشرات إلى وجود الربولا تزال مرتفعة. 


الربو 


ویعتبر الربو آکثر حالات المرض شیوعا في الفرب. ويصيب آکثر 
من 5 ملايين شخصن في انکلترا وویلز وحدهما. ویصیب المرض 
الأطفال الذ كور أكثر من الانات, ولکنه يصيب النساء آکثر بقلیل من 
الرجال بين الراشدین. 


لمادا ازدادت الا صابات بالریو؟ 

قد تعزی هذه الزيادة إلى أن الأطباء باتوا الیوم یستخدمون 
مصطلح «الربو» فیما کانوا في السباق یفضلون استخدام مصطلح 
دالتهاب القصبات الحاد المرافق بالصفیر» » ولکن هذا لا يشرد 
حب فك الزوادة الگیرش: 

وعزا کثیرون ازدیاد الاصابات إلى التعرض لمسببات الحساسية 
في المنزل والعداوی الفيروسية والتدفئة المركزية وتلوث الهواء 
و الحياةء وحتى إلى العلاج المستخدم للتخلص من الربوى 
ولكن الأدلة التي تثبت ذلك ليست حاسمة. 


ما مدی شیوع الربوة 


ویقول البعض إن ازدیاد حالات الربو مرتبط بتراجع العدوی. 
فکلما کثرت الجرائیم. قلت الاصابة بالربو, في ما یعرف ب«نظرية 
النظافة.. وتقوم هذه النظرية على أنه مع معاییر النظافة المرتفعة 
في الحياة العصرية. تقل حاجة الجسم إلى مكافحة العدوی. فیکافح 
مسببات الحساسية. ما يؤدي إلى الإصابة بالربو. وافید ایضا ان 
الجرائیم التي تمیش فی ااا تحدد ما إذا كنا ستصاب بالریو 
ام لا. 


الوقاة نتيجة الربو 

لحسن الحظ. فان الموت نتيجة الاصابة بالربو لیس شائعا. ضفي 
الستينيات: اقشر وياع افدر فضیرۃ تراقق مع تسجيل وڈیاٹ نقيجة 
الاصابة بالربو واعتقد حينها أنه ناتج عن مواد سامة في بعض 
جدل طوالٍ سنوات: وعزت الظاهرة إلى عوامل عديدة أخرى. وقد لا 
نعرف أبدا القصة الكاملة التي أحاطت بهنه الأحداث. 

وتنتج معظم الوفيات من الربو عن سوء العلاج. إذ آثبتت 
الدراسات أن ثي الوفيات بسبب هذا المرض يمكن تفاديها باتباع 
العلاج الملائم. 

ما بين السعبینیات والتسعینیات. ارتفعت نسب الوفيات بالربو 
قليلا لدی المصابين الذين تجاوزت أعمارهم الخمسين سنة. ولكن 
النسبة عادت واستقرت في التسعینئیات. ولا یعرف بعد السیب الذي 
ادى إلى هذا الارتفاع ثم الاستقرار» مع العلم أنه قد يصعب لدی 
المتقدمين في السنْ التمييز بين الربو والتهاب القصبات المزمن. 
وبعد حدوث تغيير في نمط التشخيص. 


الربو 


فروقات جغرافية 

في بریطانیا. توجد فروقات بسيطة بين منطقة وآخری في نسب 
دخول المستشفیات او زيارة الطبیب العام بسبب الاصابة بالربو 
ولکن الفرق لیس شاسعا جدا لنتکلم على فروقات جفرافية فعلية. 
على عکس آزمات التهاب القصبات الحاد التي تکثر في الشمال وتقل 
في الجنوب. 

وعلی الرغم من أن الفروقات قليلة في داخل المملكة المتحدة. 
إلا ان نسب الإصابات بالربو تختلف بشکل کبیر من منطقة إلى 
آخری في العالم. فهو يكاد یکون معدوما في مناطق الاسکیمو أو لدی 
الافارقة الذین یقیمون في المناطق الريفية. فيما يعاني منه حوالی 
0 من سکان جزر کارولین الغربية في شمال المحیط الهادئ, 
حيث يصيب حوالی ثلاثة آرباع الأطفال. - 

وبين هذين الحدین نجد الشعوب الفربية مثل سکان بریطانیا 
واسترالیا ونیوزیلندا والدول الأوروبية. حيث إن نسب الربو متقارية 
إلى حدّ ما في هذه الدول. والمثیر للاهتمام أن الدول التي تقل فیها 
الإصابات بالربو هي الدول التي يقل فيها عث المنازل. ولكن حيث 
تزيد العدوی الجرئومية والطفيلية: ما قد يدعم نظرية النظافة. 
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ما مدی شیوع الربوة 


أسباب الربو 


ومثیراته 


هل مرض الریو وراتي؟ 

يدرك کثیرون أن الربو قد «يجري في العائلة. لذا لا بد من 
وجود عامل وراثي یساهم في الاصابة بالمرض. خصوصا الربو 
المرتبط بالحساسية. مع العلم أن العامل الوراثي یکون أقل تأثيرا 
في المرضی الذین لا یعانون من الحساسية. 

وردة الفعل الحساسية هي ردّة فعل مفرطة لجهاز المناعة في 
الجسم. يستجيب فیها بطريقة غير ملائمة إلى مادة طبيعية غير 
موّذية. ما يؤدي إلى مشاکل صحية قد تکون خطرة وتهدد الحياة. 


كيف يبدا الربو؟ 

إن الإصابة بالربو وراثياً ليست حتمية. إذ إن الانسان لا يرثها 
بالطريقة عينها التي يرث فیها لون عينيه وة دمه إذ يمكن 
لشخص ما يداني من مرض ريو حاد آن ینجب آطفالا لا یمانون من 
المرض. 

لذا تمارس العوامل البيئية (مثل مسببات الحساسية والنظام 
الغذائي والتعرض للتدخين السلبي) دورا رئيسيا في الاصابة بالربو 
وتفاقمه. ومن الواضح أنه حتى تكبر «بذرة» الربو لا بد من «زرعها 
في تربة ملائمة». 
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آسباب الربوومثیراته 


وتتوفر أدلة ت تشير الى أن الظروف المهيئّة للاصابة بالربو تبداً 

في الظهور فيما یکون الجنين في رحم آمه. ويرتبط ذلك بعوامل 
عديدة» مثل تدخین الأم في فترة الحمل؛ ٠‏ والتظام الغذائي الذي 
تتبعه اذ يؤدي الفيتامين (ھ) ڈودا مهما في هذا المجال. 


قف اعبار شهب ا 

يبدو أن عوامل عديد ة تتعاضد لتکون مسؤولة عن ظهور الأعراض 
الأولى للا صابة بالربو. مثلا . لدی الراشدین. يبدأ الربو غالبا نتيجة 
الإصابة بالزكام أو عدوى فيروسية. كما أن التعرض لمادة ما في 
مكان العمل هو سیب شائع للإصابة بالربو. وعادة لا يتم الانتباه لها 
(صفحة 87). 


عث الغبار 

عث الغبار الذي يظهر هنا بين خيطان النسیج. حجمه أصغر من حجمه نقطة 
في نهاية الجملة على صفحة. ويعيش عث الغبار في السجاد والفراش وغيرها 
من الأأثاث: وقد تسبب جيفها وبرازها الربو. 


الربو 


إن مسببات الحساسية هي العوامل الأبرز التي تؤدي إلى اصابة 
الطفل بالربو. مثل عث الغبارء فهذا الکائن الصغیر جدا يعيش في 
سجادنا وفراشنا وآلعاب الفرو. وقد يحتوي فراش واحد على نحو 
مليوني عثة غبار. 

حين یتعرض شخص مهيأ للمرض إلى بروتین موجود في براز 
العثٌ لفترة من الوقت. تصبح خلایا الدم البیضاء حساسة تجاه 
هذه «المادة الغریبة». وعند استنشاق هذا البروتین. تحدت ردة فعل 
تجاهه في بطانة القصبة الهوائية. ما يؤدي إلى التهاب المسالك 
الهوائية." ۱ 

يحدث الالتهاب تهيجاً في البطانة. لذا يودي آي تعرض لعث 
الغبار أو أي مثيرات بروتينية أخرى إلى ضيق القصبات الهوائية 
وظهور أعراض الربو. وقد تساهم عوامل أخرى آیضا في الإصابة 
بالرین ها خی كي لحمل والتدرطي التبكين السابي في الطفولة 
قد يؤديان إلى الإصابة بالربو. وتوجد ادلة متزايدة تفيد ان النظام 
الغذائي قد يؤدي ايضا دورا في الإصابة بهذا المرض 


عوامل تساهم في الإصابة بالریو 

© الوراثة (عوامل جينية) 

۰ تدخين الم في الحمل 

© التعرض للتدخین السلبي في الطفولة 

ه مسبیات الحساسية (علی الأخص عك الفبار) 

© العدوی 

© التعرض لمواد في مکان العمل. مثل المواد الكيميائية 
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آسباب الربوومثیراته 


المسالك الهوائية في الرئتين 

تتألف القصبات الهوائية في رئتینا من حلقات عضلات لينة. تفطي طبقة 
مخاطية المسلك الهوائي وتلتصق بالمواد ی المستنشقة وتصقها مع 
خلایا الأهداب التي تخرج المخاط من الرئتين 


الطيقةذون المخاطية 


أهداب 
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الربو 


ماذا يحدث فی آثناء أزمة الریو٩‏ 
التهاب المسالك الهوائية 

إن الربو هو نتيجة التهاب يهيّج المسالك الهوائية. وأما الالتهاب 
فهو ردة فعل الجسم تجاه آنواع مختلفة من الاعتداءات عليه ویظهر 
في العدید من الامراض. مثل داء المفاصل والتهاب القولون والتهاب 
الجلد. وتتشاً مشکلات المریض حين لا یزول الالتهاب ویصبح 
مزمناء كما هي الحال بالنسبة إلى مرض الربو. 

9ص بالقشاء 
المخاطي أو النسيج الطلائي. وتضمٌ هذه الطبقة خلايا متنوعة 
تقوم كل منها بوظيفة محددة. فبعضها يفرز المخاط وأخرى تزيل 
المخاط من مسلك الهواء بدفع الإفرازات إلى أعلى القصبات 
الهوائية عبر حركة اصابع صغيرة او اهداب. موجودة على سطح 
هذه الخلايا. 

هذه الأهداب هي البنيات الأولى التي يقضي عليها دخان 
السجائر. ما يؤدي إلى ازدياد انتاج المخاط. إذ إن الدخان يسبب 
الالتهاب. ولهذا السبب حين يسعل المدخنون, فهم يبصقون البلغم 
بسيب توقف الاهداب عن اداء عملها. كما يمارس السعال دورا مهما 
عند المصابین بالريق وهذا لیس مستفربا لان الريو: کنا راش 
مرض التهابي وحالة تهیج. 

وتکمن تحت النسیج الطلائي. طبقة ثانية. ما دون الطبقة 
المخاطية. تقوم على سطح عضلي لولبي. یتقلص حين یستنشق 
مریض الربو مثیرا. مثل لقاح الاعشاب. 

وتساهم ثلاث عملیات منفصلة في تضییق المسلك الهوائي 
والی انقطاع النفس الذي يرافقه صفیر: 
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آسباب الربو ومثیراته 


كيف یؤٹر الربو في المسالك الهوائية 

تتقأص عضلات جدران المسالك الهوائية فى أثتاء أزمة الربوء ها يسبب 
ضيق قطرها الداخلي. ويؤدي ازدياد إفراز المخاط والتهاب البطانة الداخلية 
للمسالك الهوائية إلى ضيق أكبر. 


الطبقة دون المخاطية 


مخاط 


غشاء المخاط 


ضيق المسلك الهوائی الطبقة دون المخاطية 
: المتورمة 


مسلك هوائي أثناء أزمة الربو 
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الربو 


1. آولا. تتورّم الطبقة الوسطی من المسلك الهوائي ( الطبقة دون 
المخاطية) . 
ری ثانیاء تنتج الغدد المخاطية مزیداً من الافرازات (التي یجهد 
السعال لإخراجها من المسالك الهوائية) . 
3. تتقلص العضلة الطرية نتيجة إخراج مواد من الخلایا الملتهبة. 
عندما يتمكن الربو ینتشر نسیج الندبة في الطبقة دون 
المخاطية. ما يودي إلى تضییق المسلك الهوائي بشکل لا یمکن 
عکسه. وتعرف هذه الظاهرة ب«اعادة تشکیل المسلك الهوائي»» وعلی 
الرغم من اختلاف مدی ذلك من شخص إلى آخر. يبدو آنها جزء 
آساسي من الربو المزمن 
وتؤدي هذه الآثار الثلاثة إلى تضییق المسالك الهوائية. لذا تم 
تطویر آسالیب علا جية مختلفة لمعالجة کل من هذه المکونات الثلاثة. 
في حال الربو قد تحدث الأعراض لأسباب غير محددة. وقد تنتج 
عن التعرض إلى «عامل مهيّج» واضح مثل لقاح الأعشاب في الربيع أو 
الصیف. ويمكن لضيق المسلك الهوائي أن ينعكس عند تراجع الأعراض 
سواء يشل ری ارب اتاد قر وتشرهة الضعة الد 
من خصائص الربو ونحن نستفل ذلك عندما نشخص المرض أو 
عندما نطور وسائل للإبقاء على الربوتحت السيطرة. 


العوامل الأساسية المهيّجة للربو 
يمكن لأي من المهيّجات التالیة أن تسبب نوبة ربولدی الشخص 
وحده بسرعة المهیجات التي تؤثر فیه. 


التمارین 
هو مثير واضح. إذ يبدو آحیانا أنه الأمر الوحید الذي يسبب 
آعراض الربو. ولکن المشكلة هي أن الطفل يعتقد أن انقطاع نفسه 
عند التعب يعود إلى قلة اللياقة البدنية. ولیس الربو. فیشعر مثلا 
أنه لا یتمتع بما يكفي من اللياقة للعب في الهجوم بفریق كرة القدم 
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آسباب الربو ومثیراته 


في المدرسة (ما یجعلنا نستنتج أنه من حراس المرمی المصابین 
بالربو). 


مسببات الحساسیة 

یعتبر لقاح الأزهار من أكثر مسببات الحساسية شیوعا. كما أن 
الربو. ویحصل ذلك لأن التعرض لمسبب الحساسية يؤدي إلى انتاج 
الجسم المضاد للحساسية ۰۱9۶ والی سلسلة آحداث تزید التهاب 
المسالك الهوائية. وتجعل الأعراض آکثر سوءا. ويؤدي التعرض 
إلى مسببات الحساسية لفترة طويلة إلى الاصابة بآعراض آکثر 
استدامة. وقد يتم التغاضي عن وجود حيوانات في المنزل. بسيب 
ادعاءات المريض أنه بإمكانه ملاطفة الهرٌ مقلا من دون التعرض 
لأزمة رب وهو لا يدري أن التعرض له لفترات طويلة قد يؤدي إلى 
الإصابة بأعراض مزمنة. 


الدخان والغبار والروائح 

قد يسبب دخان السجائر أزمات لكشر من المرضى: وكذلك 
البیئات المغبّرة حيث يمارس الفبار دور المهیج للربو. وقد تكون 
العطور. مثل رائحة عطور ما بعد الحلاقة مهيّجا للإصابة بأزمة ربو 
لدی بعض الأفراد. ولكن الأمر لا يتعلق هنا بالحساسية. اذ يعتقد أن 
هذه العوامل ترتبط بحال تهيج تجاه التفاعل مع المواد الكيميائية 
المستخدمة في العطر. وأفضل علاج هو تجنبّها قدر الامکان. على 
الرغم من أن لذلك عواقب مهمّة. 


الزکام وا لفیروسات ۱ 

تعدٌ العدوی الفيروسية (مثل الزکام) المهيّج الأكثر شیوعا لدی 
مختلف الفثات العمرية. 

تنفع المضادات الحيوية في معالجة العدوی البكتيرية فحسب. 
وهی قل ما تحدشاضی حالة الزیی ولا قاثر الفیروسات بهذه العقافیر: 
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الربو 


التي لا تساهم كثيراً في التخفيف من حدة الربو. ولکن يتم وصفها 
کثیرا بشکل غير ملائم للمرضی. 


العوا طف وضغوط الحياة 

یزداد الصفير في تنفس الطفل في أثناء حفلات عيد المیلاد 
حین یجعل اجتماع الحماس والاجهاد الربو آکثر ظهورا. وکان یعتقد 
في السابق ان الربو هو مرض عصابي. ولکن بتنا نعرف الیوم ان 
العوامل العاطفية هي مثیرات ولیس مسببات للمرض. وقد تزید 
ارتماش المسالك الهوائية. ما يزيد من خطر التعرض لازمات. 

وقد لاحظنا في السابق تعرض مرضی لازمات ربو عند حضور 
مراسم دفن وفي غیرها من المناسبات المجهدة نفسیا. 


المناخ وا لتلوت 

يدرك الكثير من المصابین بالربو ان حالتهم تتاثر بالطقس. 
ولكن نمط هذا التاثير لیس ثابتا. فيفضل البعض الطقس البارد على 
الطقس الدافيّء فيما يفضل آخرون الطقس الحار والجاف. وأنت 
كمريض تعرف نفسك أفضل من أي شخص آخر. ويمكنك التأقلم 
مع الوضع الذي يناسبك. 

قد يؤدي تلوّث الهواء إلى تفاقم الربوء ويعتبر الأوزون المسبب 
الرئيسي لاشتداد ازمات الربوفي الصيف. ولكن لا يوجد دليل ثابت 
أن التعرّض لتلوث الهواء بالمستويات الحالية سيسبب الربو لشخص 
لايعاني منه أصلا. 


الهواء البارد وا لطعام وا لمهیجات المهنية 


یمکن لجمیع هذه العوامل أن تکون مهیجات للربو عند أشخاص 
هم عرضة للإصابة بالمرض. 
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آسباب الربو ومثیراته 
بیان حالات ایضاحية 


بیان حالة 1: ربو في الطفولة 

جون فى انان من ضر ولاحظت آمه التی كانت تعانی من 
کا نس شش فا أخةنيق ا سمل عند دوف اة 
فا وة آئی الطبیب العام الادى ورت له کناد تر نة 
مزات من دون أن تنفعه. 

وازدادت الأعراض حدّة. ولم یکتشف الأطباء اصابته بالربو 
الا حين بدا يعاني من صفير أثناء التنفس في صف الرياضة في 
المدرسة. فوصف له بخاخ موسع قصيبي ليستخدمه عند إصابته 
بالاعراض. وقد تحسنت صحته بعدها. واصبح قادرا على اللعب من 
دون الإصابة بانقطاع النفس. 


أحياناً یتم تشخيص الإصابة بالربوفقط عندما يبدأ الطفل بالتنفس 
مع صفير في أثناء فصل رياضي. 
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الربو 


بيان حالة 2: الحساسية من الفرو 

کارولین امرأة في ال27 من العمر. تعاني من الربو منذ فترة 
طويلة. وقد تمت احالتها إلى طبیب مختص بالصدر بسبب تدهور 
الأعراض التي تعاني منها في الشهرین الماضیین. وتدرك کارولین 
ان عدة مسیبات حساسية تشکل منیرات لازمات ربو التي تعاني 
منها. مثل لقاح الأزهار والأشجار والحیوانات ذات الفراء. 

زار الطبیب منزلها للاطلاع على ظروف حیاتها. فاکتشف آنها 
تعتني ب14 هرّة. ولم يكن یعلم بذلك. 

وتبيّن أن کارولین تعاني من حساسية مفرطة من فراء القطط. 
غير آنها نفت بشکل قاطع أن تکون ملامسة الهررة تسبب لها أي 
آعراض. وکان من الواضح أن الهررة تساهم بشکل کبیر في 
اصابتها المستمرة باعراض الربو بسبب تعرضها المستمر لمسبب 
للحساسية. ما جعلها تعاني من آزمات متکررة. 

ولکن کارولین رفضت التخلي عن قططها التي تعتبرها صدیقاتھاء 
واضطرت الى احدات توازن بين ازمات الربو الحادة الناتجة عن 
الكموكن المسسناك الحساسية وظواكن, الا قاط مد اها 


قد یزداد الربو سوا عند التعرض لفرو الحیوانات. 
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بيان حالة 3: تلوث الهواء 

واجه دیفید. في العشرینیات من عمره. والذي يعاني من ربو 
خاد صعوية فى السيطرة علی مرضه فی الخریف الماضی. فاضطر 
إلى استخدام البخاخ مرّات آکثر. ووصف له الطبیب تناول آقراص 
الستیروید . 

ومع اقتراب فترة عيد المیلاد. بدا وکآن الربو عنده بدأ في 
5 أيام ووصلت إلى ذروتها عشية عيد المیلاد. فازداد الربو عنده 
سوءا. وعلی الرغم من زيادة أقراضن الستيرويد واستخدام البخاخ, 
اضطر إلى دخول المستشفی - وهي طريقة غير مقبولة لقضاء عید 
المیلاد . 


تتسبّب موجات تلوث الهواء بتفاقم الربو, 
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بيان حالة 4: الحساسية من لقاح الازهار 

في حزیران/یونیو عام ۰1994 ضربت عاصفة رعدية قوية 
جنوب بریطانیا. شملت منطقة ساوئامبتون ولندن واتجهت شمالا 
حتی شرق آنفلیا. وفي هذه الفترة. سجلت مئات الاصابات بأزمات 
الربو, ولم يدرك الکثیرون من المرضی آنهم یعانون من الربو على 
الرغم من آنهم آقروا بمعاناتهم من صفير آثناء التنفس نسبوه إلى 
مخفا فة الان 

وبتنا نعرف الآن أن موجة البرد والعواصف الرعدية وارتفاع 
الرطوبة قبل العاصفة (ما يؤدي إلى حمل حبوب اللقاح ونشر كميات 
كبيرة منه افي الهواء) تعمل معا في ظل هذه الظروف للتسبب 
بأزمات ربو حادة. 


بيان حالة 5: الحساسية من العطور 

عملت جورجينا 221 سنة في قسم التجميل في السوق التجاري 
المحلي في منطقة سکنها. وبعد إصابتها پعدوی طیروسیه فی قصل 
خریف. أصيبت بالربو ولكن كان من السهل التعامل معه بالأساليب 
العلا جية العادية. 

0ص آت اعرا التي تعاني منها تقض وخصوصا 
السال ایض مدا آن اتبطوو خی المگیر الأساسی الأضايكها: وقد 
توقفت عن وضع العطور بنفسها. وعلی الرغم من التحسن البسیط. 
ظهر أن سبب الأعراض هو التعرض المتکرر للعطور في المتجر. 
وفي النهائية اضطرت إلى التخلي عن وظیفتها (عن عمر یناهز 58 
عاما) وتحسنت آعراضها پشکل کبیر. 
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العطور قد تکون مهيّجاً للربو 


فى الکثیر من الحالات, یتفاعل عاملان أو أكثر من المثیرات؛ 
وقد تختلف أهمية هذا المزیج من المثیرات باختلاف الأشخاص. 
فالربو مرض فردي جدا. والمفید لشخص ما لا یکون مفیدا 
بالضرورة لآخرء لذا فسبل العلاج والوقاية تختلف من شخص إلى 
- 
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الربو 

النقاط الاساسية 
یمکن للربو أن یکون وراثیاء ولکن یمکن آیضا لشخص ما 
يعاني من الربو أن ينجب آطفالا لا یعانون منه 
إن عث الغبار في المنزل من آبرز مسببات الربو. خصوصا 
عند الأعلفال 
یمکن للاعراض أن تظهر من دون سبب واضح. ویمکن 
أن تظهر ایا ت ار انحن الات مق العدوی 
الفيروسية والدخان والغبار والاصابة بالحزن واجهاد الحياة 
الط وغايت 


تختلف آهمية المزیج بين عوامل مهيّجة مختلفة من مریض 
إلى آخر 


ع ۰ 


الأعراض 
والتشد 


غالبا ما يصعب تشخیص الاصاية بالربو بسبب الخلط 
بين آعراضه وآعراض آمراض تنفسية آخری. ولا یمکن القیام 
بالتشخیص بشکل حاسم الا بعد مراجعة السجل الطبي للمریض 


ما هي الأعراض؟ 

یمکن أن یظهر الربوفي شکل واحد أو آکثر من الأعراض التالية: 
الصفیر آثناء التففس 

انقطاع النفس 

السعال 

الضيق في الصدر 

إن الضفیر وافقظاع التضن هما البرضان الاکر يوا للريق 
وعادة يصيبان المريض بشكل متقطع. سواء كردّة فعل لمثير معروف 
او من دون سبب معروف. ولكن غالبا ما يمكن الإصابة بانقطاع في 
النفس من دون حدوث صفير. 
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ولا یعرف کثیرون أن السعال هو آحد آعراض الربو, وقد یکون 
سعالا جافا أو سعالا مرفقا بالبلغم. یحدث غالبا في اللیل أو عند 
ممارسة التمارین الرياضية. وقد يُشخص خطأ الشخص الذي 
یسعل بسبب الربو بأنه مصاب بالتهاب القصبات الحاد. 

وعادة. تعالج آزمات التهاب القصبات الحاد بتناول المضادات 
الحيوية التي لا تنفع في معالجة الربو. وعلی الطبیب والمریض 
أن یفکرا فورا في احتمال الاصابة بالربو بعد تکرر السعال في 


أربعة آعراض رئيسيّة للربو 

یمکن للصفير والانقطاع في النفس. وهما اکتر اعرا ات 
شوعا. آن بحدفا مها آر بشکل متفصل ولا یمکن التعرف الی 
التعب. 
© الصفیر 

مع انقطاع بالنفس أو من دونه. قد يحدث الصفیر نتيجة 
التعرض لمهيّج ما آو من دون أي سبب واضح. 

غالبا ما يرتبط بالصفیر والسعال. ولکن یمکن أن يحدث 
وحده آیضا. 
۾ السعال : 

قد يكون السعال الجاف أو المرفق بالبلغم دليلا على الاصابة 
بالربو 
۰ الضيق في الصدر 

غالبا ما یخطی المرضی ویظنون ان الضیق في الصدر 
المرتبط بأزمة ربوء ناتج عن الاصابة بأزمة قلبية 

إن الاستیقاظ في اللیل بسبب المعاناة من أزمة ربو يعني أنك لا 
تسیطر على المرض بشکل جید. 

28 


الأعراض والتشخیص 


إن الضیق في الصدر هو العرض الرابع الاساسي تلاصابة 
بالربو, وغالبا ما يشعر المریض به عند الارهاق. وعندما يحدث 
ذلك لدی شخص متقدم في الس قد يشخص بأنه مصاب بذبحة 
صدرية. اذ یصعب على الطبیب التمییز بینهما. 

على الرغم من أن آعراض الربو تحصل من دون أي سبب 
محدد. الا انها غالبا ما توقظ المریض من نومه وتسیب له صعویات 
عند الاستیقاظ في الصباح. ويعني الاستیقاظ في اللیل بسبب الربو 
أن المرض لا یعالج كما ينبغي. 


كيف يم یه ائریوڈ _ ۳ 

المشكلة في هذه الأعراض آنها تحدث أيضا عند الاصابة 
بأمراض أخرى. مثل مشكلات الرئة أو القلب. لذا كي يقوم الطبيب 
بالتشخيص الملائم عليه ان يحصل منك على وصف دقيق وبيانات 
بتواريخ الاعراض وما الذي يثيرها ومدتها ومدى حدتها. وما إذا 
كانت ذات نمط معين. 

وعلى الرغم من أن الإصغاء إلى الصدر هو جزء أساسي من أي 
فحص. غير انه قل ما يساعد الطبيب على تشخيص الإصابة بالرب 
فغياب الصفیر لا يعني بالضرورة أن الشخص غير مصاب بالربو, 
كما أن وجود الصفیر لا يعني بالضرورة الإصابة بالربو ما يجعل 


فحوص القتقسن 

على الرغم من انه يمكن تشخيص الإصابة بالربو بالاستناد إلى 
التاریخ الطبي. إلا أنه يتم اللجوء أحيانا إلى إجراء فحوص بسيطة 
أيضا. فلدى المرضی المتقدمين في السن. حيث تزداد امراض 
القلب. يمكن إجراء تخطيط كهربائي للقلب. غير أن فحوص التنفس 
تبقى الفحوص الأساسية لتشخيص الإصابة بالربو. 
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الأمراض ذات الأعراض المشابهة لأعراض الریو 
تسجل آعراض الربو في اضطرابات تنفسية آخری وبعض 
آمراض القلب. ویظهر الجدول آدناه الأمراض ومدی شیوع 


التشخیص الصفیرج انقطاع الان | ال ت 
ان النفين اسر 


oc® oc® occ ار ههه‎ 
۰۰ ece ۰.۰ oc® التهاب القصبات‎ 

الزمن 

النفاخ الرئوي ۰۰ oc®‏ ل oc‏ 
التوسع القصيبي ۰۰ ۰۰ ece‏ ۰۰ 

الذيحة الصدرية © ۰۰ © ۰.۰۰ 
فصور ااا ۰۰ oc®‏ ۰۰ ۰۰ 


٭ الأعراض لا تظهر غالباً ۰ الأعراض تظهر غالبا . 
٭ يمكن أن تظهر الاعراض وه هه الأعراض تظهر دائما تقريبا 
یمکن اجراء نوعین من فحوص التنفس لتشخیص الاصابة 
بالربو. وهما تقییم معدل الجریان الأعظمي وقیاس التنفس. وهما 
يقيسان مدى ضيق المسالك الهوائية؛ إذ كلما ضاقت هذه المسالك 
بطؤ تدفق الهواء في القصبات. 


معدل الجريان الأعظمى 
إن قياس معدل الجريان الأعظمي بخس الثمن وفعال ويعطي 
فكرة حول مدی ضيق المسالك الهوائية بقياس المعدل الأقصى 
الذي يمكن فيه إخراج الهواء. كما أنه الأسلوب الأكثر استخداما 
من قبل الأطياء العامين. ولكن يمكن أن یخلت متك أن كشن مه 
في أثناء اليوم. 
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قياس معدل الجريان الأعظمى 
قد يُطلب منك قياس معدل الجريان الأعظمي بنفسك باستخدام مقياس معدل 
الجريان الأعظمي 


لا تكون التغيرات عند الأشخاص الذين يتمتعون بصحة جيدة. 
كبيرة على مدى أيام وأسابيع: ذ فيما يظهر المريض الذي يعاني من 
الربو تفییرات مستمرة أو متقطعة. 

ویر حاالخقاضش الصاح طا فا اه غالبا با کرت 
المعدل في آدنی مستوياته عند الاق الصباح؛ وأحيانا کون 
الانخفاض متقطعا. وقد يحصل نتيجة ردة فعل تجاه مثير معروف 
مثل فرو الهررة. ويكون قياس معدل الجريان الأعظمي بهذه الطريقة 
مقیدا إن كنت تعاني من أعراض متقطعة فقط. 

وتساعد مراقبة معدل الجریان الاأعظمي اليومي کی ا ف التأقلم 

مع المرضء إذ |نها تشکل «جهاز انذار مبکر» لتوقع اشتداد الربو. 


3 


0 


قياين ا لتقد 
الصدر وفي المستشفیات. دم على الرغم م من ا عردا و من 
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اخراج الهواء فحسب. بل أيضا الكمية التي یٹم اخراجها مع کل 
نفس. وتوفر تقنية قياس التنفس معلومات آکثر من قياس معدل 
الجریان الأعظميء وباتت الأجهزة الصفيرة لقیاس التنفس آکثر 
توفرا في العیادات المختصة بآمراض الصدر. 


رسمان بیانیان لمعدل الجریان الأعظمي 
رسم بياني لمعدل الجریان الأعظمي یظهر التنوع المتقطع عند الأطفال. 


الجریان الأعظمي ( لیترا 
پت هو هه سے 
ده ۵ 8 ۵ 
۵ 5 5 5 


2 
2 
8 


0 


قیقة) 
2 
8 


6 12 8 4 24 20 16 12 8 4 24 20 16 .12 8 4 24 20 192.16 8 4 24 20 16 12 8 4 
السبت الجمعة الخميس الأربعاء الثلاخاء 


رسم بياني لمعدل الجريان الأعظمي مع نمط «الانخفاض الصباحي» الشائع 
لدى شخص راشد. 


الجريان الأعظمي ( لیتر /دقیقة) 
> 
8 
8 


0 


6 12 8 4 24 20 16 12 8 4 24 20 16 12 8 4 24 20 12,16 8 4 24 20 16 12 8 4 
السبت الجمعة الخمیس الثلاتاء 


اختبارات «ا لعکو سیة» 
القصیات یفتح الأناييب ویعد فان زاد الرقم بنسبة 15 96 أو آکثر 
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كيفية استخدام مقیاس معدل الجریان الأعظمي 

سيعلمك طبيبك أو الممرض المختص كيفية استخدام مقیاس معدل الجریان 
الأعظمي بالطريقة الصحيحة. ویمکنك الاطلاع على الارشادات آدناه 
لتتذكرها. 

1 - قف ان کان ذلك ممکناً 

2 - تأكد من أن المؤشر موجود على الصفر 

3 - خذ نفسا عميقا وضع الجهاز في فمك ( أمسكه بطريقة أفقية) وأغلق 


شوم ای 


4 - آنفخ فجأةٌ وبقوة 

5 - دون الرقم الذي آظهره المؤشر 

6 - آعد المؤشر إلى الصفر 

7 - كرر العملية ثلاث مرات ودون الأرقام التي تحصل علیها 
8 - دون أفضل رقم حصلت عليه 


إن راودتك أي شکوك. فاطلب مشورة مهنيّة. 
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بعد تناول العقار. يعني ذلك أن ضیق المسلك الهوائي منعکس وآن 
الإصابة بالربو مؤكدة. ولکن حتی مرضی الربو لا یظهرون الانعکاس 
في كل مرة یخضعون فیها لافحص, ولکن بفض النظر عن ذلك. 
تبقی هذه الوسيلة مهمة جدا لتشخیص الربو. 
فحوص تنفس آخری 

إن صعب تشخیص اصابتك. قد يتم تحويلك إلى مختبر للرگة. 
حيث تخضع لفحوص اضافية. عادة بطلب من الطبيب المعالج في 
اتف 


النقاط الاساسية 

8 آعراض الربو الأربعة الأساسية هي الصفیر وانقطاع النفس 
والسعال وضیق الصدر 

8 الاستیقاظ في الليل بسبب المعاناة من الربو يعني آنك لا 
کر ی للعلاج کما ينبة ی 

0 المعاناة من السعال المستمر في مناسبتین يجب أن يثير 
الشکوك حول احتمال الاصابة بالربو 

8 الصفیر في التنفس لا يعني بالضرورة الاصابة بالربو اذ قد 
لا يشمل الربو الصفیر 


ا تستخدم فحوص التنفس 200 من جل المساعدة على تأکید 
۱ لتشخیص 
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الوقاية والمساعد 
الذائية 


على الرغم من أنه يبدو أن تشخيص إصابتك بالربو سيؤدي 

چھ وب ل جم بالمرض. إلا أنه تتوفر طرق 

يدة يمكن أن تلجأ الیها مع آفراد عائلتك لتخفیف الأعراض. غير 
SE‏ 


تفادي مسببات الحساسية 
على الرغم من الجدل السائد حول مدى تأثیر الحدّ من التعزض 
لمسببات الحساسية في المنزل في تخفيف حدة الربو. إلا أن على 
الشخص الذي يعاني من ربو ناتج عن الحساسية مراجعة بعض 
أساليب التحكم بمرضه. مع أن بعض تلك الإجراء ءات قد تكون مكلفة. 
وفي ما يتعلق بالتخلص من عت الغبار (انظر صفحة 13) ٠‏ فيمكن 
استخدام أغطية سرير یمکن تفلیفها. » غير أن أسعارها مرتفعة جدا. 
ویمکن آیضا استخدام مادة البولیئین البسيطة لتفلیف الفراش وکل 
وسادة على حدة. . غير أن من شأن ذلك أن يجعل السرين متجهدا 


ومتعرقا. 
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أمّا استخدام الرذاذ لقتل العث فلا يكفي وحده في الحدّ من 
الربو. ونظریا. یتعین إزالة السجاد والأقمشة المركبة ویقترح 
ال ا و الساترة بدل الستائر. کت خی رضح 
الألعاب المصنوعة من القماش في الثلاجة لمدة 12 ساعة أسبوعيا 
لقتل العث. وبما أن هذه الإجراءات مكلفة وتتطلب الكثير من الوشت: 
فقد يجد بعض المرضى أن من الأسهل لهم تناول العقاقير. 


الحیوانات الأليفة 

إن التخلص من الحيوانات مسألة صعبة بالفعل. فعلى الشخص 
المتأكد من إصابته بالحساسية من الهررة أو الكلاب أو الأرانب أن 
يختار بين الاستمرار في استخدام البخاخ للتحكم بالربو أو الحزن 
على فقدان الحيوان الأليف! ولكن من الواضح أن التعزض للحيوانات 
الأليفة لوقت طویل. حتى عند الذين لا يعانون من أزمة واضحة. 
يمكن أن يزيد شدّة الربو المزمن إذ يتعرض المريض المتحسس 
إلى معدلات مرتفعة من مسببات الحساسية. وعلينا أن نصرٌ على 
الشخص الذي يعاني من ربو شديد يصعب عليه التعامل مع المرض» 


يجب وضع الألعاب المصنوعة من القماش في الثلاجة ل 12 ساعة أسبوعياً 
لقتل العث لحماية الأطفال المصابین بالربو 


36 


الوقاية والمساعدة الذاتيّة 


أن یتخلی عن الجيوانات الأليفة. . على الرغم من أن نتائج ذلك قد لا 

تكون مفيدة دائما. 

تتخضيا أعتقد عتقد أن رغبة المريض مهمة جداً ؛ فالبعض يفضل التخلي 

ااا ا ا ا 
ویجب أن لا نکون حاسمين حول إجبار المريض على التخلي عن 

الحيوان إلا إذا شكل خطرا حقيقيا على صحته. 


التدفتة المركزية 
0 أدلة مباشرة حاسمة تظهر أن أي شكل من أشكال 
فة المركزية يضرٌ بمريض الربو أو يفيده. ويقول بعض المرضی 
.سس تک کے تة الم گنل يجفف الهواء کی | : 
مع أنه من المستبعد أن تكون هذه هي المشكلة الرئيسية .. ولكن من 
ناحية أخرى توجد أسباب نظرية جيدة تظهر أن أنظمة التدفئة 
المركزية قد تسبب مشكلة خضوضا لدی المرضی الذین یمانون 
فق العساسية من ك شاب ران الست سن انكف عدا 


التدفئكة المركزية والحيوانات الأليفة قد تكون مثيرات للربو 
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المریض ستتحسن بعد إزالتها. ولكنني آنصح المرضی بعدم ترکیب 
هذه الأنظمة إن کانوا یضعون آنظمة تدفئة جديدة في منازلهم. 


3 غرفة النوم 

عتقد الطبیب الشهير من القرن السابع عشر السير جون فلویر. 
ی أنه حين توقظ آزمة الربو المریض 
في اللیل. يكون ذلك نتيجة «حراراة السریں! كما يقال أيضا إن 
النوم وترك نافذة الغرفة مفتوحة أو الحفاظ على برودة الهواء 
في اللیل. يساعد الأشخاص الذين يعانون من الربو. ولكن لا یتوفر 
دليل واضح على ذلك. فقد يفضل البعض الهواء البارد. فيما يشعر 
آخرون أنه يسبب لهم صفیرا في التنفس. خصوصا إن كان يتعين 
عليهم الاستيقاظ في الليل لأسباب آخری. لذا عليك أن تعدّل جو 
المنزل بحسب ما يلائمك. 


العدوى الفيروسية 

الفيروسات أسباب لا يمكن تفاديها لزيادة حدّة الربو. ولكن 
يمكنك أن تتخذ بعض الاحتياطات بتفادي زيارة شخص يعاني 
من الزكام مثلا! ولكن لا يمكن تفادي ذلك بالنسبة إلى الأطفال 
مثلا. فلا يمكنك حرمانهم من الذهاب إلى المدرسة أو اللعب مع 
أصدفائهم خشية ان يصابوا بعدوى الزكام. 


الحساسيات من الطعام 

تعاني نسبة من المصابین بالربو. وخصوصاً الأطفال من 
حساسية من الطعام. وهنا أيضا بجي احداث توازن بين رغيات 
المريض والسيطرة على الربو. فالحساسية من الطعام ليست في 
الحقيقة آمرا شائعا ٠‏ غير أنها أكثر شيوعا مما يعتقده بعض الأطباء. 
۳ ما یکون التشخیص سا ویتطلب اجراء فحوص تستدعي 
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الکثیر من الوقت. وقد تکون فحوصات الجلد مضللةٌ لذا يجب عدم 

عند آقلية لا بأس بها من الناس. یمکن أن یکون لتحدید نوع 
الطعام الذي يزيد حدّة الربو آثر کبیر (مراجعة کتاب طبیب العائلة: 
«الحساسية »). 

فالتاری يخ الطبي, مثلا. للتنفس مع صفیر في غضون دقائق من 
تناول الفول ہے هي عراض جس التعرف إليها وبالتالي 
التعرف إليها لأن آثارها و اح کرس 
جدا. 


بيان حالة 1: الحساسية من الفول السوداني 

يعاني نيك من الحساسية منذ طفولته. ويعلم أن تناول الفول 
السوداني یزید وضعه سوا وقد يسبب له آزمات هت وتمكن 
من تفادي ذلك بامتناعه عن تناول جميع الأطعمة التي تحتو تحتوي 
على الفول السوداني. مع أن ذلك قد يكون صعبا أحياناً! وضي فترة 
مراهقته. تحسنت حالته کثیرا. ولكنه استمر في تفادي تناول الفول 
السوداني. وفي المناسبات القليلة التي تناول فیها القلیل من الفول 
السوداني عن طریق الخطاء لاحظ فورا احساساً بالوخز. وبصق 
الطعام. ویحمیه ذلك عاد من الا زمات. 

وقي احد الایام. وفیما كان یتناول الفداء في منزل صديقته 
الجديدة. لاحظ أنه ابتلع طعاما يحتوي على الفول السوداني. وفي 
غضون دقائق. ء توزم لسانه وشفتاه وأصيب بأزمة ربو حادةر 

وحین وصل إلى المستشفی كان مزرق اللون وفاقدا للومي 
ولحسن الحظ نقل إلى المستشفی بسرعة غير أن الأطباء اضطروا 
إلى استخدام أجهزة إنعاش. وشعرت صديقته ووالدتها بالرعب 
لأنهما لم تکونا على دراية بحساسیته من الفول السوداني. وهي 
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احدی آنواع الحساسیات التي لا یمکن انتخلص منها بسهولةء ما 
يلقي الضوء على مخاطر حساسیات الطعام «المخبأة» 
ا و وا تست 


بیان حالة 2: الحساسية من القمح 

بلغ کارولین ال35 من العمر وتعاني من الحساسية منذ سن 
المراهقة ة. آثر المرض في البد اية في نوعية حیاتها > ولکنها نجحت 
في مهنتها وآبقت الربو تحت السيطرة. وفي خلال سنتین أو ثلاث 
سنوات. بدات اعراضها تشتد . ورات انها بحاجة الى تناول جرعات 
ستیروید بالفم أكثر من قبل. وحین راودها القلق. طلبت تحویلها 
إلى المستشفی حيث تمت زيادة الجرعات التي تتناولها من دون 
أي فائدة. وآدخلت بعدها إلى المستشفی حيث خضعت إلى حمية 
غذائية تقوم على استثناء بعض الأْطعمة. ما آظهر آنها قد تعاني 
من العساسیة من مفتقات الم مین ٹازلت قبسولات مخ 
القمح بعد الامتناع عنه لفترة اسبوع. تدهورت حالتهاء ما اكد تلك 
الشکوك. ومنذ ان بدات في تفادي القمح. اصبح الربو یتحسن ولا 
تزال شفخدم البخاخات بجرعات م ولکنها نابرا ما تمتاے 
إلى جرعات الستیروید. 

إن كنت تعاني من حساسية من نوع ما من الطعام. فأنت مضطر 
إلى تفادیه. وقد يكون ذلك سهلا بالنسبة إلى الأطعة التي لا نتناولها 
غالبا مثل المحار. ولكن إن كنت تعاني من الحساسية من مشتقات 
الحليب أو القمح؛ قد تصبح الحمية مرهقةء وقد تعزلك عن 
المحیطین يك. خصوصا إن كانت أعراض الربو غير قوية. ویفضل 

بعض المرضی الالتزام بحمية معينة على تناول العقاقیر. ولکن قل 

ما تعالج آعراض الربو بالحمية وحدها من دون العقاقیر. ویجب 
اعتبار الحمية متممة للعلاج الطبي. 
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دخان السجاثر 

إن دخان السجائر مضر للمصابین بالربو. ولسوء الحظ. فان 
5 إلى 20 % من مرضی الربو هم من المدخنین. وهم عرضة 
لدخول المستشفیات ویعانون من آزمات حادّة أو عرضة للاصابة 
بضیق في المسالك الهوائية لا یمکن عکسه. 

إن كنت تدخن, فعليك أن تحاول الاقلاع عن هذه العادة بأي 
طريقة ممكنة. وقد يتطلب ذلك الكير هن میسو من كين 
أقربائك وأصدقائك. فسیجارة واحدة ستضر بك» ولا يعد تقديم 
صدیق سيجارة اليك ئا فلا و منه. 


إن دخان السجائر مضر للمصابين بالربو. 
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إن العیادات المختصة في المساعدة على الاقلاع عن التدخین 
قادرة على تقدیم دعم خاص مثل لصقات النیکوتین او عقاقیر 
جديدة تساعد على التخلص من التدخین مثل زیبان ( بوبروبیون) 
أو شامبیکس (فارینکلین) اللذین یخففان من الرغبة في التدخین. 

وهنا یجدر التحذیر من أن التدخین السلبي ( استنشاق دخان 
الآخرين) يسبب الکثیر من الأذی للاطفال الذين یعانون من الربو. 
فأطفال المدخنین أكثر عرضة للاصابة بالصفیر في أثناء التنفس 
ويغيبون عن المدرسة أكثر من أطفال غير المدخنین. ویکون ذلك 
أكثر وضوحا حين یکون الأب والآم من المدخنین؛ ولکن يبدو آن 
تدخین الأم يضرٌ أكثر من تدخین الأب. لأن الأطفال یمضون عادة 
وقتا آطول مع آمهاتهم. وزاد حظر التدخین في الأماكن العامة خطر 
تعرض الأطفال إلى دخان السجائر في المنزل. إذ بات من المعلوم 
الآن أن التدخین السلبي آکثر خطرا مما كان یمتقد سابقاء لذا یتمین 
اتخاذ كافة الإجراءات للحدٌ من التعرّض له. 

ويزيد تدخين الأم في خلال الحمل من خطر إصابة الجنين 
بالربو. 


الا لعاب والمدرسة 

من الشائع أن یصاب الأطفال 
بأزمات ربو فى أثناء ممارسة التمارين 
الرياضية. وقد يثير ذلك الكثير من 
المشكلات مع احتمال اتهام الاساتذة 
للأطفال بأنهم لا يبذلون ما يكفي من 
الجهد أو أنهم يحاولون التهرب من 
صفوف الرياضة. فيما يسخر منهم 
زملاؤهم باتهامهم بأنهم «بلا فائدة. 
لذا من المهم جدا أن يحمل الطفل 
المصاب بالربو بخاخا (انظر صفحة 
7) يستخدمه قبل 15 دقيقة من بدء 
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اللعب. ولا بد من الاشارة إلى أنه في حال استخدمه الطفل قبل أن 
يبدأ باللعب مباشرة, فإنه سيؤدي إلى ظهور الأعراض قبل أن يأخذ 
جهاز الاستنشاق مفعوله. 


نصائح لتساعد نفسك أو طفلك 

© لاتدخن 

تجنب الأشخاص المصابين بالزكام بقدر الإمكان 

التحكم بالتعرض لمسببات الحساسية 

ضع خطة لادارة المرض بمساعدة طبيبك 

آبلغ الأساتذة عن حالة الربو التي يعاني منها طفلك وحاجته 
إلى الحصول على البخاخ 

© تجنب مثیرات الربو التي تعرفها 


بعد الاصابة للمرة الأولی بالصفیر في التنفس عند بدء 
التمارین. قد يقدر الطفل على الرکض لفترة طويلة وبذل الجهد من 
دون حدوث مشکلات في المراحل اللاحقةء ولکن للأسف قد یعتقد 
الاساتذة او التلامذة الباقون ان هذه القدرة التي تعرف ب«المرحلة 
المقاومة» تعني أن الطفل كان يتكاسل ویمثل في السابق. 

هنا يجب أن نتحدث عن التعامل مع مرض الربو في المدرسة. 
فالکثیر من الأساتذة لا يملكون ما يكفي من المعلومات حول المرض: 
ولکنهم مستعدون لتعلم المزيد عنه إن ا ا لذلك. 
وان كنت والدا لطفل يعاني من الربو. يجب ان تخبر الاساتذة عن 
حاجات ابنك او ابنتك. خصوصا حاجة الطفل إلى الحصول على 
البخاخ. ونسمع كثيرا عن وضع البخاخ بعیدا عن في درج 
الناظر على مسافة بعيدة من الملعب. لذا فبالشرح للاساتذة كيف 
يسمح للطفل باستخدام الجهاز بالشكل الملائم. قد يحدٌ من قلقهم 
من خطرها. 
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الرفاضة 

يعاني الكثير من نجوم ونجمات الرياضة (مثل إيان بوثام 
وبولا رادكليف) من الربو. ولكنهم قادرون على التنافس في اعلى 
المستويات. وتنطبق نصائح المساعدة الذاتية التي قدمتها في 
الصفحات السابقة تلاطفال على الراشدين أیضاء خصوصا ما 
يتعلق باستخدام البخاخ قبل فترة من التمارين. ومن المهم القيام 
بتمارين التسخين قبل القيام باول تمرين رياضي في اليوم لتفادي 
الاصابة بآزمات ربو ناتجة عن الاجهاد. 
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النقاط الاساسية 
السيطرة على عت الفبار في المنزل مهم لبعض المرضی 


آزمات الربو الحادة قد تجبر المریض على التخلي عن حیوان 
آلیف 


قل ما یستطیع الأشخاص الذین یعانون من حساسية من 
الطعام من التحکم بآعراض الربو باعتماد الحمية وحدها 


على المدخنین الذین یعانون من الربو الاقلاع عن التدخین 
التدخین في فترة الحمل يزيد خطر إصابة الجنین بالربو 


على والدي الطفل المصاب پالربو أن یشرحا للأساتذة 
ضرورة حصول طفلهما على البخاخ بسرعة 
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ااعقاقیر المستخدمة 
في علاج الربو 


مجموعات العقاقیر الثالاث 
تقسم العقاقیر المستخدمة في معالجة الربو إلى ثلاث 
مجموعات: 
۰ المسكنة 
© الوقاية 
۾ عقاقير الطوارئ (أو العاكسة) 


العقاقير المسكنة (موسعات قصبية) 
تعمل هذه العقاقیر بارخاء العضلة في جدران المسالك الهواكية: 
ما یسمح بفتح المسلك الهوائي لیدخل الهواء ویخرج بسهولة آکبر. 
ما يفتى شتهيل عملية القتفس. وتغطى هذه العقاقير المعروفة 
ب«الموسعات القصبية» في بخاخات يكون لونها عادةٌ أزرق وأحياناً 
آخضر أرومادي. وكا أنواء دمن البشاخات 
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في معظم الأحیان, يتعين استخدام البخاخات المسكنة عند 
الاصابة بالأعراض ولیس بشکل منتظم. ولکن إن كنت تعاني من 
ربو بالغ الشدّة قد تحتاج إلى استخدامها بشکل منتظم. ولکن بعد 
استشارة الطبيب. 


عقاقیر الوقاية 

تعمل هذه العقاقير بتخفيف الالتهاب في المسالك الهوائية 
اتف من تهيجها. .وعلى گس البخاخات المسكتة: شين 
استخدام هذه العقاقير بشكل منتظم. مرتين في اليوم عادة. ويشبه 
مفعولها إلى حدٌ ما مفعول دواء الأسنان. إذ إن الاستخدام اليومي 
يقي من المشکلات. حتى أن بعض المرضی يحتفظون بها إلى جانب 
دواء الأسنان حتى لا ينسوا استخدامهاء إن كانت الأزمات التي 
يتعرضون لها قليلة. 

وعادة تكون بخاخات الوقاية باللون البني آوالبرتقالي أو الأحمر 
والأضفن: 

توجد ثلاث أنواع أساسية من عقاقير الوقاية 
© استشناق الستيرويد 
© كروموغليكايت الصوديوم 
© نيدوكروميل 

وتتوفر كلها في بخاخات مختلفة 


استنشاق الستيرويد 
إن آثر كلمة «ستيرويد» مخيف لبعض الناس بسبب المعلومات 
الخاطئة التي يكوّنونها عنهاء على الرغم من أنها عقاقیر فمّالة جدا. 
٭ هذه العقاقير ليست الستيرويد الشائعة التي يستخدمها أبطال 
كمال الأجسام وبعض الرياضيين بشكل غير قانوني. 
© النسخة المستنشقة من الستيرويد هي نفسها المستخدمة في 
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الأقراص لعلاج أزمات الربو الحادۃء وأمراض أخرى مثل داء 
المفاصل. 

الجرعة المستنشقة من العقار صغيرة جدا مقارنة بتلك التي 
تحتويها أقراص الستيرويد. مثلا استنشاق الرذاذ مرتان في 
الیوم يدخل إلى جسمك ما بين 20 و400 میکروغرام من العقار. 
تختلف بحسب نوع البخاخ الذي عليك أن تستخدمه. وفي حالات 
الربو الشديدة. على المريض أن يأخذ 6 آقراص عيار 5 ملغرام 
من اقراص الستيرويد یومیا. ما يعني 30 الف میکروغرام من 
العقار. أي 75 إلى 1500 ضعف الجرعة الموجودة في البخاخ. 
الأعراض الجانبية للستيرويد الذي يتم استنشاقه قليلة 
بالمقارنة مع أعراض الأقراصء وهنه الأعراض أقل بالتأكيد 
يشتكي 5 % من المرضی الذين يستنشقون الستيرويد من 
حدوث جفاف أو ألم في الفم (ينتج أحيانا عن السفاد). 
فيما قد يشتكي 5 96 آخرون من حدوث بحة في الصوت. وقد 
يسبب ذلك مشكلة للمرضى الذين يستخدمون أصواتهم كثيرا 
(مثل المدرسين أو عملاء الهاتف). ويمكن تخفيف هر و هذه 
الأعراض الجانبية باستخدام غسول الفم بعد استخدام البخاخ 
او استخدام اجهزة مفساح تعمل ك«مخازن» وتخفف كمية العقار 
الذي يدخل الفم. 

عند استهلاك كميات آکبر من العقار (1500 ميكروغرام في 
اليوم أو أكثر). خصوصا لدى المرضى المتقدمين في السنْ. 
قد تظهر أعراض جانبية واضحة مثل الإصابة بالكدمات وزيادة 
السفاد الفموي وبحة الصوت. وقد يصاب بعض المرضى بإعتام 
في العین. فيما يظل الجدل سائدا حول تسبب الستيرويد في 
الإصابة بهشاشة العظام. ولكن على الرغم من جميع الأعراض 
الریو۔ 


العقاقیر المستخدمة في علاج الربو 


إن استنشاق عقاقیر الربو هو الطريقة الأفضل لتسکین حدّة الربو أو الوقاية 
من الأزمات. یوزع البخاخ العقار بسرعة عبر المسالك الهوائية لیخفف من 
الأغراطن. 


علبة العقار 
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© توجد بعض الأدلة التي تشير إلى أن الجرعات الكبيرة من 
الستيرويد فد تعيق لمات ييا سدور رفن 
الأطفالء ولكن غالبا ما تعود عملية النمو لتکتمل لیصل الطفل 
إلى طول طبيعي مع بلوغه سن الرشد. ۱ 
وهنا يجب أن تعلم أن الربو المزمن الذي لا تتم معالجته أكثر 
احتمالا للتسبب بإعاقة نمو الأطفال مقارنة بتنشق الستيرويد. 
ويعتبر استنشاق الستيرويد فالا جدا لدی مدل المرضى الذين 
يعانون من الربو وهو العلاج الأكثر شيوعا. 


يكاشاك م ( کل اة وان 

تتوفر حالياً ثلاثة أنواع من البخاخات. السيريتيد (مزيج 
من الفلوتيكاسون والسالميترول) والسيمبيكورت (مزيج من 
البوديسونيد والفورموتيرول) والفوستير ( مزيج من البيكلوميتاسون 
والفورموتيرول) وتحتوي على الستيرويد المستنشق (عقار واق) 
وموسع قصبات يبقى مفعوله لوقت طويل (للتسكين). ويخفف هذا 
النوع من البخاخات اضطرار المريض إلى استخدام بخاخين. 
وعادة یستخدم هذا النوع من البخاخات المختلطة بشکل منتظم. 
ولکن یمکن استخدام السیمبیکورت بجرعات مختلفة استنادا إلى 
الأعراض التي تعاني منها. 


کروموغلیکایت الصودیوم 

إن کروموغلیکایت الصودیوم متوفر منذ توفر الستیروید 
المستنشق, وهو عقار واق جيد في الحالات المتوسطة من الربو في 
الطفولة: خصوصا فى السيطرة علی اغراك الناتجة عن ممارسة 
التمارین الرياضية. ویتعین استخدامه من 3 إلى 4 مرات في الیوم. 
اي اكثر من الستیروید المستنشق. ولکن یمکن استخدامه ببساطة 
قبل التمارین للحؤول دون الاصابة بالأعراضء وتکاد تکون آعراضه 
الجانبية 7 
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نیدوکرومیل ( تیلاد) 

یتمتع صودیوم النیدوکرومیل بقدرة على الوقاية تشبه قدرة 
جرعة صغيرة من الستیروید المستشنق. ویتوفر في شکل جسیمات 
مسحوق بودرة جاف بنكهة النعناع. 
عقاقير جديدة 
أوماليزوماب (اکسولیر) 

بهدف هذا المقار الثوري إلى ابطال تأثیر سیت المضاد 
لها المريض موة واحدةٌ كل 3 أسابيع وهومخصص للمرضى الذين 
هذا العتار محدودا في المملكة ال بسبب تمنه المرتفع. 
عقاقير أخرى 
© الثيوفيلين 
© مغلقات اللیوکیرینات 
مغلقات الليوكيرينات 

إن مغ مغلقات الليوكيرينات (مثل سنغولير وأكوليت) أنواع جديدة 
عقاقیر واقية. ولكنها تعمل أيضا كموسعات قصبية. 0۸+0 أن هذه 
العقاقير تفيد الى خا ما ید من الأشخاص الذین یعانون من 
مشکلات عد ید 5 والذين يعانون من أعراض تظهر مح التمارين. 
وثمّة معومات تفيد أن الذین یعانون من آعراض السعال والبلفم 
یستفیدون أكثر من هذه العقاقیر. وعلی الرغم من أنه يجب نظریا 
أن تفيد هذه العقاقیر. خصوصا مرضی الربو الذین یعانون من 
حساسية من الأسبیرین الا أنه يبدو أن كافة الاشخاص الذین یعانون 
من هذا النوع من الربو یستفیدون. ولکن يتعين إجراء المزید من 
التجارب علیها. وحتی الآن يبدو أن آثارها الجانبية قليلة. 
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الأنواع الآساسية من عقاقیر الریو المستنشقة 
العقاقیر المسكنة من حدّة الأعراض التي يعاني منها المریض عند 
اصابته بأزمة ربو 


العقاقیر المسکنة 
اسم العقار اسم الاجهاز استنشاق 
سالبوتامول فانتولین 
سالبولین 
سالامول 
ایرومیر 
ایفوهالیر 
00+0 بریکانیل 
سالیتیرول 7" ی 
فورموتیرول"" فورادیل 
آوکسیس 
ابراتروبیوم آتروفینت 
تیوتروبیوم"۳" سس رات 


أ - هي موسعات قصبية تعمل لفترة طويلة. قد يستمر تأثیرها حتی 12 ساعة. 
ب - قد يدوم مفعول تیوتروبیوم ما بين 12 و24 ساعة. 
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الآنواع الآساسية من عقاقیر الربو ا لمستنشقة (تابع) 


يتعين استخدام العقاقیر الواقية بشکل منتظم للسيطرة على 


آعراض الربو 
عقاقیر الوقاية 
اسم العقار اسم جهاز الاستنشاق 
بيكلوميتاسون اأسجااساك 
مجموعات بيكلازون 
مجموعات ايرو بيك 
مجموعات فيلار 
مجموعات كفار 
مجموعات كلينيل 
تسس وس بولميكورت 
فلوتیکازون فلیکسوتید 
مومیتاسون فوروات اد کی 
کگرومیڈلکایت ای | سر 
کرومولین 
نالکروم 
نیدوکرومیل تیلاد 


د جرعة بجرعة. إن فلوتیکازون اقوی بمرتین من بیکلومیتاسون وبودیسونید. 
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يونيفيللين كونتيناس وفیلوکونتین کونتینوس و و نویلیم أس 1 في 
۳3 الستیروید المستنشق. . وتسيب هده العتاقير أحياناً ا 
وآلم في الرأس لدی بعض المرضی: ولکن تناولها بواسطة الفم هو 
من أحد حسناتها. إذ إن بعض الأشخاص یواجهون صعوبات في 
استخدام البخاخات. 


العلاج الطاری ۲ 
من المهم جدا حین تتعرض لازمة ربو حادة الحصول على 
المساعدة الطبية. فحین تصاب بهذا النوع من الأزمات یمکنك 
الخضوع لنوعین آساسین من علاجات الطواری: 
© جرعات کبيرة من العقاقیر المسکنة (غالبا عبر بخاخات) 
© جرعات كبيرة من العقاقير المضادة للالتهاب (بواسطة حقن 
او اقراص ستيرويد) 
قد یقدر بعض المرضی على بدء العلاج الطارىّ وحدهم 
يتصلوا بالطبيب > العام بسرعة ة أو اوت إلى 3 شنم الطوارة: وقد 
يسيب أي تأخير الكثير من المشکلات. لذا من ا المسارعة 
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آجهزة التبخیر 

إن العقاقیر التي تعطی في آجهزة التبخیر في حال آزمات 
الربو الحادة هي سالبوتامول (فانتولین) وتیربوتالین (بریکانیل) 
وابراتروبیوم (اتروفینت). ویجب عدم استخدام جهاز التبخیر الا 
بعد استشارة الطبيب. 

إن جھاز التبخير في حدٌ ذاته هو مجرد آلة ضغط هواء. تخرج 
الهواء بواسطة خلطه بالعقار لتنتج مادة يتم استنشاقها عبر قناع 
أو جهاز يوضع في الفم. ولا تتوفر هذه الأجهزة دائما في الدوائر 
الصحية الحكومية, لذا عليك أن تشتري جهازا بنفسك أو استعارة 
واحد من احدى الجمعيات الخيرية المتخصصة. 
كيف تعمل أجهزة التبخير 
إن جهاز التبخير في حد ذاته هو مجرد آلة ضغط هواء. تخرج الهواء عبر 
خلطه بالعقار لتنتج مادة يتم استنشاقها عبر قناع أو جهاز يوضع في الفم. 


مريج الهواء والعقار 


استنشاق العقار 9 ع 
لید خل إلى الرئتین 


الربو 


وتوجد أدلة متزايدة تشیر إلى أن جرعات الموسعات القصبية 
الكبيرة التی تأخذ عبر مفساحات کبيرة فقالة بقدر أجهزة التبخیر 
كما آنها بخسة الثمن. 

وأحیاناء قد یصف الطبیب العقار لاستخدامه بواسطة جهاز 
التبخیر للمرضی الذین یعانون من حالات ربو حادة عند فشل الجرعات 
الكبيرة من عقاقیر آخری. ویجب عدم استخد ام العقاقیر بواسطة 
جهاز التبخير كبديل عن العقاقير الواقية التي يتم استنشاقها. 


الأجهزة المستخدمة للحصول على العقاقير 
يعجز بعض المرضى عن استخدام البخاخات أحادية الجرعة 
بفعالية. فقد يؤدي استخدام هذا الجهاز بتقنية غير مناسبة إلى 
تسرب العقار إلى الهواء. وقد يعتقد المريض ان البخاخ معطوب. وان 
سو المرضی. فيمكنك استخدام نوع آخر من البخاخات 
التي تعتمد على تنفسك لیلتصق العقار بالرگة على عكس البخاخات 
العادیةء اذ يجب أن يتزامن الشهيق مع البخة. 
ويعتبر المفساح اکثر الاجهزة استخداماء وهو على شكل «بالون» 
بلاستيكي يعمل کخزان للعقار لیحصل عليه المريض في أثناء الشهيق 
في اللحظة الملائمة . وتصنع المفساحات من البلاستيك الهش, » وتوجد 
أدلة على أنها تتطلب كمية كبيرة من شحنة كهريائية ساكتة, ليتلصق 
العقار في داخل المفساح» ما يخفف من الكمية التي تصل إلى الرئتين 
ومن المستحسن تنظیف المفساح مرّة في الأسبوع وت رکه لیجف. 
ویمکن لاحتکاك الموسع بملابس مذبذبة مثل تلك الموجودة في 
المتاجر التي تبیع اجهزة ذات تقنية عالية ان يساهم في تخفیف 
هذه المشکلة. 
ومن آنواع الأجهزة الأخرى المساعدة على التنفس نذکر 
البخاخ الدوراني (روتاهیلر). وبخاخ التربو ( توربوهیلر) . والبخاخ 
ذو القرص (ديسك هیلر) . والبخاخ الدائري الشکل ( آکوهیلر). 
والبخاخ ذو الصوت ( كليك هیلر) . والبخاخ ذو الرافعة ( آوتوهیلر) . 
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وتتمتم البخاخات ذات الصوت والبخاخات ذات الرافعة 
بممیزات مختلفة. قد تلائم بعض المرضی أكثر من الآخرين. 
وي العدود من سای یظهر أن مریض ما قد پرتاح إلى نوع من 
البخاخات اکثر من الاخری. 

إذا من المهم جدا أن يحصل المريض على الجهاز الذي یلامه. 
لأنه سيستخدمه عند الحاجة أكثر من الأجهزة الأخرى. وباستضاء 
أجهزة المفساح. قان أجهزة المساعدة على التنفس غالية المن. 
على الرغم من أن جهازا «غاليا» قد يصبح أرخص على المدى 
الطويل إذا ما قارناه بمدى المعاناة التى ستصيب المريض فى حال 
استخدام جهاز «رخیص, لا يفيد (مراجعة الصفحتين التاليتين). 
أجهزة المفساح 
تمكن المريض من التركيز على استنشاق المريض للعقار بدل أن يضطر إلى 
التنسيق بين الاستشناق والضغط على زرٌ البخاخ في الوقت عينه. 


في الموسع قبل 
استنشاقه في الرئتين. 
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الربو 


زوس ع پھر كح سیف 
لکلوروفلوروکربون الذي ؛ بتنا نعرف الآن ال مضر ر ة رون 
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م باتریو ۴ 5 
إن الهدف الأساسي لإدارة الربو. هو جعلك تتحكم أنت 
كمريض بالربو. بدلا من أن يتحكم الربو بك. وقد يكون ذلك سهلا 
للأشخامن الذي لا يحتاجون إلا إلى رذاذ البخاخ المسكن من حين 
إلى آخر. ولكن المرضى الذين يعانون من درجة أشد من الربويجب 
أن يتوصلوا مع الطبيب إلى خطط علا جية. 
وعلى الرغم من أننا سبق وقلنا إن الربو حالة فردية جدا. وما 
يناسب مريض ما قد لا يناسب الآخرء إلا أنه تم وضع إرشادات عامة 
لمساعدة الأطباء والممرضين على القيام بأعمالهم. وقد طوّر هذه 
الارشادات مجموعة من الخبراء ينتمون إلى مجمل الفكات المعنية 
هي علاج لري 
وهذه الإرشادات سهلة التطبیق. وبات يستخدمها اعداد متزايدة 
من الأطباء والممرضين المختصين بأمراض التنفس. وتستند إلى 
مجموعة من الخطوات التصاعدية الهادفة إلى التحكم بالربو وإلى 
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مجموعة من الخطوات الهادئة. حين يبدو أن المرض تحت السيطرة 
ویمکن استخدام جرعات آخف من العقاقیر. 

وقبل أن آتکلم على هذه الخطوات. دعوني آذکرکم بأهمية 
الاجراءات الوقائية والشبيهة بتلك التي آوردناها في قسم «الوقاية 
ومساعدة الذات» (صفحة 35). والتي تشمل التحکم بمسیبات 
الحساسية. . ومن المهم جدا تفادي بعض العقاقیر التي قد تسبب 
الحساسية آو سس سذ (مثل الأسبيرين» والعقاقير المضادة 
للالتهاب التي لا تحتوي على ستیروید أو حاصرات بیتا بما فیها 
راد امو اوت يهان سس وہ 

وحتی إن كنت تقاول هذه العقاقير منذ مدّة من الزمن من دون 
أن تسبب لك أى مشکلات. إلا أنه ما أن تبدأ فى المعاناة من صفير 
آثناء التففس, عليك التوقف عن تناولها 7“ 

كما عليك التوقف عن تناول العقاقیر الشبيهة بالأسبیرین 
والبحث عن عقاقیر بديلة لها ( انظر «آنواع خاصة من الربو». صفحة 
0) ومن الأفضل أن تناقش هذه المسألة مع الطبیب أو الصيدلي. 


خطوات ا لارشادات 

إن الارشادات التالية تستند إلى «ارشادات الربو البریطانیة». 
والتي نشرت النسخة الأخيرة منها في عام ۰2008 وهي تشمل 
آسالیب معالجة الربو باستخدام الحد الأدنی من العقاقیر . 


الخطوة 1 
المسكن لأكثر من مرتین في الأسبوع أو أكثر من مژد في اس 
إذا يجب ات إلى الخطوة 2 
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الخطوة 2 

إن كنت تستخدم البخاخ المسکن آکثر من مرتین في الأسبوع 
أو أكثر من مرّة في الأسبوع لتخفیف آعراض المرض في اللیل. 
عليك استخدام بخاخ وقاية. يصفه لك الطبیب (مراجعة العقاقیر 
المستخدمة في علاج الربو صفحة 46). ویساهم ذلك في تخفیف 
استخدام البخاخ المسکن وتخفیف الأعراض. 
الخطوة 3 

إن استمرت الأعراض لديك سیصف لك الطبیب موسعا 
قصیبیا يستمر مفعوله لأمد طویل. وان لم تتحسن الأعراض» يجب 
أن تفکر في زيادة جرعات العقاقیر الواقية التي تستخدمها في 
البخاخ. 


خطوات للتحكم بالريو 

وضع أطباء وممرضون ضليعون في معالجة الربوهذه الارشادات 
البسيطة لاعطاء المرضى الحد الأدنى من العقاقير مع الحرص على 
التحكم بالأعراض بشكل ملائم. 
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الخطوتان 4 و5 

إن كنت لا تزال تعاني من المشاکل. یمکنك استخدام جرعات آکبر 
من العقاقیر المسكنة وعقاقیر الوقاية. ویمکن إضافة التیوتروییوم 
والستیروید المستشنق وآجهزة التبخیر وغیرها من الخیارات. وفي 
هذه المرحلة. على الأرجح سیتم تحویلك إلى طبيب صدر. على الرغم 
من أنه يتمّ تحويل البعض حين يصبحون في الخطوة 3. 


التهدئة 
في الطبٌ؛ يمكن بدء علاج جديد حين يفشل العلاج السابق في 

التخفيف من حدّة الأعراض, ولكن لا يمكن وقف العلاج فجأة حين 

تبدأ الاعراض في التحسن. أو لان العقار الجديد لا يفيد أكثر من 

العقار السابق. ` 

ماذا أفعل عند التعرض لازمة ربو؟ 

٠‏ ابتعد عن أي محيط قد يكون مثيرا للأعراض مثل مكان 

العمل أو غرفة فيها دخان 

استخدم عقارا مسكنا بحسب وصفات الطبيب 

إجلس وحاول أن تسترخي وابق هادئا 

إن لم تستفد بعد 15 دقیقةء كرر العلاج 

إن كان الطبيب قد نصحك بتناول اقراص الستيرويد عند 

الحاجة, قم بذلك 

© إن لم تتحسن بعد 15 دقيقة آخری. اتصل بالطبيب أو مركز 
الطوارئ او بالإسعاف 


خطط لا دارة الإصاية بالريو 
قد تساعد خطة ادارة الربو الکثیر من المرضی في التعامل 
مع مرضهم. وتحتوي الخطة على مجموعة من الارشادات حول ما 
الذي يجب فعله حین يبدا الربوفي الظهور. او عند توقع انه سیزداد 
فقو وتو توعان مه الا لادارة المرحن: 
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أ- هل سعلت الیوم؟ 

ب- هل شعرت بصفير في التفس الیوم؟ 
ج- هل شعرت بانقطاع بالنفس الیوم؟ 
د- هل أيقظك الربو في اللیل؟ 

ه- هل غبت عن المدرسة أو العمل؟ 


س- هل أجبرك الربو على تفادي أي 
نشاط اليوم؟ 


الوقت 
دون قياس معدل 600 
الجريان الاعظمي (55 
کے ل 50 
سبوع؛ وعليك ان 20 
کل صباح ومساء. 30 
وعليك أخذ القیاس 300 
3 مرات ودون الرقم 250 
الأفضل في الجدول. 200 
5 150 
ق.ظ: قيل لظهر 100 


توبك اذ 


2 
الثلاخاء 


53 
الاریعاء 


باه بت 


بِ:ظ |3 


دون كمية العلاج (الرذاذ أو الأقراص) الذي أخذته في الیوم (24 ساعة) 


اسم الصلاج 


سر ادا دت 


ادارة الربو 
نموذج عن مفكرة للربو (تابع) 
التاریخ: اوو ووو 


2 | 7 | 8 | 35 | شا | 1 | 2 | 15 |4 
السبت الاحد الإثنين | الثلاثاء | الاربعاء | الخميس | الجمعة | السبت الاحد 


فرظ اماظ قبط اعظ | قبط ادق اقظ اببظ | قظ اب.ظ | قدظ اف | ق.ظ با وبط ات.ظ اقظ اگ 
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خطط قائمة على قياس معدل الجریان الأعظمى 

إن جهاز قياس معدل الجريان الأعظمي آلة سهلة الاستخدام 
يمكن قراءة النتيجة علیها. وعند النفخ بقوة. سيتم تسجيل المعدل 
الأقصى الذي يدخل فيه الهواء في رئتيك. عادة يتم القيام بثلاث 
محاولات حيث تسجل الرقم الأعلى. وقد يكفي أن تأخذ القياس 
مرتين في اليوم (عند المشي وقبل النوم). على الرغم من أن 
الطبيب قد يطلب منك أحيانا تكرار أخذ القياسات. 

ومع اعتماد خطة قائمة على قياس معدل الجريان الاعظمي. 
ستحصل على جهاز القياس وعلى جدول تدون عليه النتائج؛ وأحيانا 
يضاف إليها النتائج المثلى التي يجب أن تحصل عليهاء والتي 
قد تتغير من مريض إلى آخر. والتي سيحددها الطبيب العام أو 
الممرض المختص في التنفس لتتلاءم مع النمط الذي تتبعه. _ 

والمستوى الأول هو قوة التنفس الهدف. والذي يقدر أحيانا بين 
0 و80 96 من القوة المثالية. وإن كانت قوة تنفسك أعلى من هذه 
النسبة. لن تحتاج إلى إجراء تعدیلات على العلاج الذي تتبع4؛ ولكن 
في حال انخفضت النسبة إلى ما دون ذلك في خلال 24 ساعة. يجب 
أن تضاعف كمية العلاج الواقي الذي تحصل عليه إلى حين ارتفاع 
النسبة مجددا وتبقى كذلك لما بين يومين أو ثلاث. 

وینفع هذا النظام الكثير من المرضی. ولكن ليس جمیعهم. وقد 
يرى الطبیب أن هذه الطريقة قد لا تلائمك. 

والمستوی الثاني. هو عندما تکون النسبة بين 50 و60 96 
من النسبة المتالية. وفي هذه المرحلة يجب أن تتناول آقراص 
الستیروید. وقد یکون بامکانك اللجوء إلى هذه الخطوة وحدك على 
الرغم من أن بعض الأطباء یفضلون فحص المرضی آولا للتأكد من 
ضرورة استخدام آقراص الستیروید. 

ویتم تحدید نسبة ثالثة. يتعين عليك حين بلوغها أن تطلب 
المساعدة الطبية في آسرع وقت ممکن من الطبیب العام أو قسم 
الطوارئ. وسیحدد طبيبك هذا المستوی من معدل الجریان الأعظمي. 
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وقد يتألف جدول تدوین قوة التنفس اما من مجموعة من 
العواميد يتم التدوین علیها. عادة مرتين في الیوم أو جدول شبیه 
برسم بياني. ویفضل بعض المرضی النوع الثاني من الجداول لأن 
مستویات التفییرات في قوة التنفس أسهل للتقییم. 


بيان حالة 1 :خطة قياس معدل الجریان الأعظمي 

لطالما كان وليام طفلا شقیا يصعب التعامل معه. وليس فقط 
في ما يتعلق بإصابته بالربو. فكان يستخدم البخاخ عندما يحتاج إلى 
ذلك فقطء ما يعني أنه كان یغیب عن المدرسة باستمرار. وعندما 
بلغ المرحلة الثانوية. وجد الطبيب أن مؤشرات الربو لم تخف. لذا 
قرر وضع خطة لإدارة المرض. 

وللمرّة الأولی, بدأ وليام في تدوين معدل الجريان الأعظمي في 
المنزل عند الاستيقاظ وقبل النوم. واحتفظ بالجهاز إلى جانب 
0چ فا ھن والداه من التأكد من أنه يدون النتائج على 
الجدول. وفوجی وليام حين رأى أن معدل الجريان الأعظمي يتغير 
بشكل کبیر. حيث انخفض إلى 150 عند الاستيقاظ وارتفع إلى 270 
عند المساء. 

وبعد آن خاف مما شاهده. بدا في استخدام البخاخ الذي يحتوي 
على عقاقير الوقاية بشکل آکثر انتظاما. وآصبحت التفیرات في قوة 
التنفس آقل حدّة. كما ارتفعت النتائج لتتراوح بين 300 و350. وفي 
هذه المرحلة كان یستخدم البخاخ الذي يحتوي على الستیروید 
مرتين في الیوم > في الصباح والمساء؛ ویداً في استخدام البخاخ 
الفسكن کشت اٹل 

وحدد الطبيب لوليام قوة التنفس الهدف ب275. ونصحه 
بمضاعفة استخدام البخاخ الواقي في حال انخفض المعدل دون 
هذا الستوى في خضون 4 ساعة. وأن يستمر في الحصول على 
جرعة مرتفعة الى حين تثبت قوة التنفس فوق المعدل الهدف لثلاثة 
أيام على الأقل. 
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وحدد الطبیب معدل ۰175 کمعدل آدنی. وکان على ولیام 


الاتصال بالطبیب العام حين بلوغه لیتناول آقراص الستیروید. وبدا 
وليام في ملا حظة فائد ة العلاج الوقائي المنتظم. ولم یضطر في 
السنوات المقبلة إلى زيادة كمية الستيرويد المستنشق ( تراجع قوة 
التنفس دون 275) إلا ثلاث مرّات. 


إدارة ربو الطفل 


70 


احرص على معرفة مثيرات الربو عند طفلك وتفادیها بقدر 
المستطاع 

امتنع عن التدخین في أي مکان في المنزل! فذلك سيفيد في 
سای دة ال ین کا رسيعيك الطافل ۱ 
احرص على فهم العقاقیر التي يستخدمها طفلك ومتی يجب 
سمهو اهما 

احرص على أن طفلك يتبع بالفعل العلاج الذي وصف له 

إن كان طفلك كبيرا بما يكفي احرص على أن يعرف كيف 
يستخدم ادويته 

من المهم مناقشة مرض الربو الذي يعاني منه طفلك مع 
المسؤولين في المدرسة ليدركوا العوامل التي قد ترتبط 
بإصابة الطفل بالمرض 

ناقش خطة لإدارة الربو مع الطبيب العام أو الطبيب في 
المستشفى أو الممرض المتخصص بالربو واتبعها. 


ادارة الریو 


خطط ادارة المرض تستند إلى الأعراض 
ینطبق المفهوم هنا كما هو الحال في خطة قياس معدل الجریان 
الأعظمي. الا أنه هنا تستخدم معدلات الأعراض كمؤشر إلى ضرورة 


بيان حالة 2: خطة تعتمد على الأعراض 

لم تتمكن جاكي من التأقلم جيداً مع خطة قياس معدل الجريان 
الأعظميء إذ لم تكن واضحة في توفر التفاصيل حول مستوى مرض 
الربو الذي تعاني منها مقارنة بالأعراض التي تصیبیها. ووجدتها 
مجرد آمر مزعج عليها أن تقوم به «من أجل خاطر الطبيب». 
ولحسن الحظ تنبه الطبيب العام لذلك. ونصحها في الانتقال إلى 
خطة متسین على الأخراض. فبمضاعفة تنشق العقاقیر الواقية في 
حال اضطرت إلى استخدام البخاخ المسکن أکثر من ثلاث مرات 
في الیوم. لیومین متتالیین. أو حين تصاب بالزکام أو في حال 
بدأت في الاستیقاظ في الليل وهي اتی من الأعراش بدا الربو 
یتحسن. وفي حال لم ینفع مضاعفة استنشاق العقار الواقي في وقف 
الاعراض. تعلم ان علیها زيارة الطبیب العام غير انها كان تقیس 
معدل الجریان الأعظمي قبل الزيارة «للتأکد». وساعد ذلك الطبیب 
على التأكد من آنها تتعامل مع الربو بوعي. 


حمض النتريك في الزفیر 

حدیثاء ظهر أن كمية حمض النتريك في الهواء الذي یخرج في 
الزفير في عملية التنفس. يعمل کمؤشر إلى ما إذا كانت تتم معالجة 
الربو بشکل جيد. ولا يزال من المبكر اعتماد هذه التقنية الآن. ولكن 
يؤمل أن تساهم هذه الطريقة في تقييم يم حدة الربوفي المستقبل. ولا 
كي هذا ادن حالیا الا في المیادات المتخصصة. ولا يزال 
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اختیار خطة 

يبدو أن بعض المرضی يتأقلمون بشکل أفضل مع الخطة التي 
تستند إلى قياس معدل الجريان الأعظمي وآخرون مع الخطة 
التي تعتمد على الأعراضء ويرتبط اختيار التقنية التي يفضلون 
استخدامها بعدد من العوامل. ويبدو أن بعض المرضى غير قادرين 
علی. او غير راغبین في استخدام تقنيات اخرىء ولكن حين يبدو 
أنه لا يتم التحکم بالربو بشکل جید. سیبذل الطبیب أو الممرض 
کل جهد لایجاد نظام یساعد المریض على التعامل مع الربو بشکل 
آفضل. وفي بعض الاأحیان. یمکن استخدام مزیج من تقنية الاستناد 
إلى قياس معدل الجریان الأعظمي وتلك التي تعتمد على الأعراض 
لدى بعض المرضى. وتشمل الخطتان نصائح لتفادي الأمور التي 
قد تساهم في المشاكل مثل الزكام أو مسببات الحساسية. وان 
بدأت تعاني من الأعراض الأولى للزکام. قد ينصحك الطبيب في 
مضاعفة جرعة العقار الواقي الذي تأخذه بواسطة الاستنشاق 
وأن تستمر في ذلك نحو آسبوع. حتى تنتهي الأعراض, لتعود إلى 
الجرعات الطبيعية. وقد يحتاج بعض المرضى إلى استنشاق 
حدوث أول أعراض الاصابة. وأن يستمروا في ذلك لأسبوعين. 
والاتصال بالطبيب العام. 


ممرضو العيادة 
في بريطانياء أنشئت عيادات للربوفي العديد من أقسام الأطباء 
العامین. يديرها الطبيب العام او ممرض مسجل. ويدير الکثیر 
من الممرضين الذين تلقوا تدريبا خاصا في إدارة الربوفي مراكز 
خاصة. الكثير من هذه العيادات. ويعتبر دورهم في المساعدة على 
التعامل مع الربو ذو اهمية خاصة. إذ يقدمون خدمة جيدة للمرضى 
تحد من الاضطرار إلى تحويلهم إلى المستشفیات. إلا في حال 
الضرورة. 
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ادارة الربو 


يعمل ممرضون مختصون في الربو في الکثیر من العیادات الطبية. ویقدمون 
اللصائح للمرضی ویساعدونهم في ادارة المرض. 


ص 9 
1 5 


وغالبا ما يرى الممرض المختص بالربو المریض آکثر من 
الطبیب نفسه. ما يمكن الآخير من التفرغ لمرضی آکثر حاجة الیه. 
ولکن الممرض يدرك جيدا متی ينبفي لمریض الربو أن يرى الطبیب 
لانه يعلم متی لا تسیر الامور على ما پرام. ویستحسن ان تفتح كافة 
عیادات الطب العام جناحا خاصا لمعالجة الربو يديره ممرض 


مسحصص .۰ 
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النقاط الاساسية 


وضعت ارشادات لمساعدة الأطباء والممرضین لتقدیم 
العلاج الافضل لمرضی الریو باعتماد سلسلة من الخطوات 
العلا جية 

يمكن تخويل المرضى التحكم بمرضهم بشكل أفضل بتوفير 
خطة لإدارة المرض 

یمکن آن تستند خطة ادارة المرض الی کاس کے التنفس آو 
ملاحظة اشتداد ال راا 


اقتتحت الکثیر من عیادات الطب المام آقساما خاصةٌ بالربو, 


غالبا ما یدیرها ممرضون مختصون 


الربو عند المنفدمین 


من یصاب بالربو؟ 

غالبا ما يعتبر الربو بأنه مرض خاص بصفار السنْ, خو صا 
الأطفال» وهو بالفعل آکثر شیوعا لدی الأطفال كما رأينا في السابق. 
ولكن فيما يتقدم هؤلاء المرضى في السن: تستمر الأعراض الدائمة 
لترافق البعض منهم. فيما تخف عند آخرين وتختفي بشكل كامل 
عند بعضهم . 

ولکن بعض المرضی یصابون بالربو في سن متقدمة. ویعتقد 
أن هؤلاء المرضى أكثر عرضة للإصابة بربو حاد: ويضطرون إلى 
تناول أقراص الستيرويد. وق ما تكون هذه الإصابات ناتجة عن 
الخساشنة: 

وعلى الرغم من أن هذه الاعتقادات السائدة صائبة إلى حد ما 
یجب آن تدرك خا أن أنماط الربو تتغير مع العمرء وهنا نشدد 
مجددا على أن الربو مرض فردي جدا. يجب التعامل معه کل مريض 


على حدة. 
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إن الأعراض التي تصیب المرضی المتقدمین في السن مشابهة 
لتلك التي تصیب المرضی الأصغر سنا. ویکون انقطاع النفس 
خصوصا عند الاجهاد. أكثر شیوعا. ویعزی ذلك إلى أن معظم 
المرضی فوق الستین من العمر دخنوا السجائر في مرحلة ما في 
حیاتهم. وهم یعانون من ضیق في القنوات القصبية لا يمكن عکسه. 
ما يعني أن بعض الأشخاص یعانون من انقطاع النفس عند الاجهاد 
أكثر من غیرهم. 

وتطرا المشکلات حين يشتكي مریض متقدم في السن من 
ضيق فى الصدر عند الإجهاد. إذ بما أن أمراض القلب شائعة فى 
هذا السن. والذبحات القلبية تسبب أعراضا مشابهت قد يتأخر 
تشخيص المرض. 


بيان حالة: التأخر في ظهورا لربو 
من انقطاع بالنفس منذ ستة أشهرء وكانت هذه الأعراض تصيبه 
أحيانا فجأة وأحيانا بعد بذل جهد. ولم يكن توم يعاني من صفير في 
النفس, ولكنه أقرٌ بأنه يعاني من ضيق في الصدر. خصوصا حين 
كان نفسه ينقطع عند الإجهاد. 

وكانطباع آول. ظن الطبيب أن هذه الأعراض عند رجل في 
القلبية لم يفده. وقد تم تحويل المريض إلى اختصاصي في 
المستشفى ليتحقق مما إذا كان يعاني من الربو. على الرغم من أن 
الطبيب العام استبعد ذلك. وذهل الطبيب حين لاحظ أن تغييرات 
معدل الجريان الأعظمي التي دونها توم تشير إلى أنه مصاب بالربو, 
فوصف له العقاقير المناسبة التي حدّت بشكل كبير من الأعراض 
التى تصيبه. 
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الربو عند المتقدمین في السن 


ولکن المریض غضب حین اکتشف أنه مصاب بالربو وسأل 
«لماذا أنا؟ لم أدخن قط ولطالما اعتنیت بنفسي, ولم یمان آحد في 
عائلتي من الربو. لماذا آنا؟» 

غير آن طمأنة الطبیب له وتحسنه بعد استنشاق الستیروید من 
بخاخ مرتین في الیوم ساهما في التخفیف من غضبه. وآصبح بح الیوم 
قادرا على الاعتناء بالحديقة كما كان یفعل في السابق, ولا یحتاج 
إلى استخدام البخاخ المسکن الا نادرا. 


ما هو العلاج؟ 

إن علاج الربو عند المتقدمین في السنْ شبیه بعلاح صفار 
السنْ. ویتبع الخطوات عینها . ولکن المشکلات تطرأ في مدی القدرة 
علی استخدام البخاخ. فاستخدام جهاز «رتوکاب» الذي يحتوي علی 
البودرة الجافة قد يكون صعبا بالنسبة إلى شخص يعاني من التهاب 
المفاصل. وحتی البخاخ آحادي الجرعة قد یکون صعب الاستخدام 
للأشخاص الذین یعانون من تصلب وآلام في آیدیهم. وتتوفر وسائل 
یمکن استخدامها لمساعدة هوّلاء المرضی على استخد ام البخاخ 
(مثل مساعد البخاخ «هیلر إيد من صنع شركة آلن وهاند بوري وهو 
متوفر عند الطلب). كما یمکن استخدام مفساح کبیر. أو آجهزة 
تنفس آخری (مراجعة صفحات 56 - 60). 

ومع التقدم في السن. يرى المرضی آنهم یتناولون کمیات كثيرة 
من العقاقیر والأدوية لأمراض مختلفة؛ ما قد یحیرهم کثیرا. وعلی 
الطبیب أن یحرص على وضع نظام بسيط یتبعه المریض حتی لا 
يرتبك. وأحيانا قد يكون من الضروري التخلي عن العلاج المثالي 
لضمان أن المریض یحصل بالفعل على العلاج الضروري. 


الأعراض الجانبية للعقاقیر عند المتقدمین في السن 
إن الأعراض الجانبية ای عقار هي آکثر شیوعاً عفد المتقدمین 
فى السن. ولدی الأشخاص الذین یعانون من ربو حاد, قد تکون الآثار 
المناقية لت اس الستيووين اة کرس ا ك حال ماف 
17 


الربو 


العظام والتغیرات في الجلد . وظهور الکدمات وقساوة الجلد والتأخر 
في التئام الجروح. كما یمکن للمرضی الذین یآخذون الستیروید 
المستشنق بجرعة كبيرة ( أكثر من 1500 میکروغرام) في الیوم أن 
یعانوا ایضا من هذه التفیرات في الجلد . وان كان بدرجة اقل. 


ما هي احتمالات نجاح ا لعلاج؟ ۱ 

إن الربو الذي يصيب مريضا متقدّما في السن لا يزول على 
الأرجح» بل يرافقه طوال حياته. ولكنه لا يزداد حدّة بالضرورة. 
وسيساهم العلاج الجيد في السيطرة على الاعراض. ويحدد كل 
شخص الأهداف والحاجات التي يريد تلبيتها: قالبعض لا يريد أكثر 
من العناية بالحديقة وهو آمر قد يعيقه الربو من فعله في حال عدم 
معالجته. وقد يرغب اخرون في التجول مجددا او القيام بالتسوق او 
الخروج مع الأصدقاء إلى المطاعم. لذا يكمن النجاح في السيطرة 
على الأعراض في قدرة المريض على القيام بما يرغب فيه من دون 


بحاجة إليهء أو غير قادر على تحقيقه عمليًا. 

وکما ذكرت سابقاً إن ارتفعت نسبة وفيات المتقدمين في السنْ 
نتیجة الاصابة بالریو فى التسمیتیات. على الرغم من أن آسباب 
ذلك غير واضحة. وأعتقد أن التطور الطبي في التسعینیات سمح 
بالاكتشاف ان اولك المرضى مصابون بالربو. فيما كان يعتقد في 
السابق آنهم مصابون بالتهاب القصبات الاد. (لذا كم یکونوا 
یحتسبون ضمن الوفیات نتيجة الربو في الماضي) وحتی الآن قد 
تکون الوفیات التي يعتقد آنها ناتجة عن الربو هي في الواقع ناتجة 
عن التهاب القصبات. 

ويجب النظر إلى احتمالات نجاح علاج الربو عند المتقدمین 
في السنّ بايجابية. فالعلاج آمن وفمّال على الرغم من أن المرضی 
المصابین بدرجة آکثر حدّة من الربوء علیهم التوصل إلى توازن بين 
آعراض الربو والأعراض الجانبية للعقاقیر. 
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الربو عند المتقدمین في السن 


النقاط الاساسية 
قد يصيب الربو الأشخاص المتقدمین في السن الذین 
یصبحون آکثر عرضة لانقطاع النفس عند الاجهاد 
قد یصعب التمییز بين الذ بحة القلبية والريو عند المتقدمین 
في السنْ 
لْعراض الجانبية لعلاج الربو أكثر شیوعاً عند المرضی 
المتقدمین في السن 


على الرغم من أن الربو لا يزول عند المتقدمين في السن. 
الا آنهم قادرون على السيطرة على الأعراض باتباع العلاج 
المناسب الذي يهدف الى تلبية حاجاتهم الخاصة 
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آنواع خاصة 
من الربو 


في الکثیر من الحالات تکون آسباب الربو غير معروفة. ولکن 
عند آخرین قد يؤدي مسبب حساسية ما إلى الاصابة بأزمة ربو. 
وتشمل الأنواع الأخرى من الربو. الربو الليلي والربو المتحسس من 
الاسبیرین والربو الهش. 


الربو الناتج عن حساسية 

إن كنت تعتقد آنك تعاني من نوع ما من الحساسية. من المهم 
الخضوع إلى فحوص اضافية للتاکد من ذلك. ولتحدید مسبب 
الحساسية:.والفتحص سيط ولا اسطرق اک فن تصق ساعة. 

توضع على الساعد نقاط عديدة من محالیل تحتوي على مواد 
معينة یعرف آنها تسبب الحساسية (مثل عث الغبار ولقاح الأزهار 
ولقاح الأشجار وفرو الهررة وغیرها) . وتستخدم إبرة صغيرة لوخز 
الجلد و لادخال المحالیل تحته. وبعد نحو 15 دقيقة تقریبا. تحصل 
تفاعلات موضعية. تبدو کمناطق فیها طفح جلدي. 
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فحص وخزا لجلد ١‏ 

یقوم فحص وخز الجلد على وضع مسبب حساسية مركز على الجلد . ویتم 
وخز الجلد بعدها في المکان الذي وضعت فيه الكمية الصغيرة من مسبب 
الحساسية. وتظهر ردّة الفعل الايجابية تجاه مسبب الحساسية على شکل بقعة 


صغيرة شاحية. 


.إن وخز الجلد لیس مؤلماء ولكن الحكة التي تليه قد تكون مزعجة 
جداء وتستمر لنحو نصف ساعة. 
ويمكن قياس نسبة ردّة الفعل تجاه كل مسبب حساسية؛ ما 
يعطيك فكرة حول ما تعانيه من حساسية عليه وما هي درجة 
کا متت وق نامل کلت کی الان مع الترض» لأنه ئن 
لك الأشياء التى يجب عليك تفاديهاء وما هی الأمور التی لا تتسبب 
بمشکلات لك. ` ۱ ۱ 
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ویکمن الخطر في أن ردات الفعل الصغيرة لا تسبب مشکلات 
لك. ولکنها قد تدفع المرضی إلى اتخاذ اجراءات غير ضرورية. 
فقد رأيت مرضی يتبعون حمیات قاسية وغیر ضرورية استناداً 
إلى اختبارات جلد ايجابية بشکل طفیف. ولم تساعد في التخفیف 
من حدة الربو. وهنا يجب مجددا تأکید ضرورة التوصل إلى علاج 
ملاكم: فكل فرد یختلف عن الآخر. 


ازالة التحسس 

تبيّن آنك تعاني من حساسية من شيء معين (مثل الهررة 
والأرانب)ء وعجزت عن تفادي هذه الحیوانات واستمریت في 
المعاناة من حدّة الربو على الرغم من أساليب العلاج التقليدية, 
قد تكون بحاجة إلى إزالة الحساسية. ويتعين الخضوع لهذا الاجراء 
جلسة علاجية. وبالطبع على مرضى الربو الخضوع لهذا العلاج في 
المستشفيات بعد تسجيل العديد من الأمثلة عن ردات فعل قوية على 
إزالة الحساسية في السابق. إذ استدعت آزمات الربو الدخول إلى 
المستشفى وحتى تسيبت بحالات وفاة. 

وتعتیر المخاطر آقل إن كنت تعاني من حساسية الأنف وحدهاء 
ولکن عليك الانتباه کثیرا في حال اصابتك بالربو. 

وتشمل العملية الخضوع لسلسلة من حقن كميات صفيرة من 
المواد التي تعاني من حساسية منها. وعادة يكون ذلك تحت الجلد 
في أعلى الذراع. وتبداً العملية باستخدام كمية صغيرة جداء ثم 
ترتفع كثافة مسبب الحساسية في الأيام والأسابيع اللاحقة لتفادي 
ردات الفعل القاسية. 

وتتفاوت من مريض إلى آخر الفترات الزمنية التي عليك 
الخضوع فيها إلى الجلسات او الحقن حتى يصبح العلاج تاما. وعلی 
المركز الذي تخضع فيه للعلاج أن يحدد ذلك. 

إن ردات الفعل الصغيرة (احمرار الجلد في منطقة الحقن) 
ليست نادرة. ولكنها تشفى بسرعة من يوم الخضوع للحقنة. 
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وعند انتهاء الجلسلات العلا جية. یمکن أن يعطيك المعالج عقاقیر 
ہج النتیجة و تبین آن عملية|زائة الحساسية ناجحة. 

وفي بریطانیا قل ما يتم اللجوء إلى تقنية ازالة الحساسية في 
حال الاصابة بالربو بسبب الخوف من حصول ردات فعل قاسية. 
ولأن الکثیر من الأطباء لا يؤمنون في نجاعة هذه التقنية. وان رغبت 
في المعرفة آکثر ما إذا كانت هذه التقنية مفيدة (وهي لا تفيد الا 
آقلية من مرضی الربو). اطلب من طبيبك العام أن یحولك إلى مركز 


الربو الليلي 

غالبا ما ینظر إلى الربو الليلي بأنه نوع خاص من الربو. 
فالاستیقاظ في الليل نتيجة الاصابة بازمة ربو هو دلیل على ان 
المريض بشكل عام لا يتعامل مع مرضه كما ينبغي. مهما كان نوع 
الربو الذي يعاني منه. وفي الكثير من الحالات. يكفي الخضوع 
للعلاج الملائم في التخلص من هذه المشكلة. ولكن بعض المرضى 
الآخرين قد يواجهون صعوبات أكثر. وقد تكون لدى هؤلاء المرضى 
عوامل مثل ارتداد حمض المعدة (عودة حمض المعدة إلى الصدر 
في الليل والتسبب باهتياج) إحدى الأسباب ويتعين معالجتها. 
وغالبا ما تساهم العقافير مثل الثيوفيلين والموسعات القصبية ذات 
المفعول بعيد الأمد في التحكم بأعراض الربو الليلي. 


الريوالمتحسس من الأسبيرين 
يعاني حوالى 5 9۵ ۰ من الراشدين حساسية من الأسبيرين؛ الا أن 
هذه الحالة نادرة جداً علد الأطفال. وعادة ما تکون نتائج فحص 
مسبیات الحساسية على الجلد سلبية عند هؤلاء المرضىء وقد يعانون 
من البولب الأنفية ( آورام في غشاء مخاطي) بشكل متكرر. وان كنت 
من هؤلاء المرضی؛ عليك تفادي مجموعة كبيرة من العقاقير التي 
تحتوي على الأسبيرين مثل إيبوبروفين وديكلوقيناك وإندوميتاسين 
(العقاقير المضادة للالتهاب التي لا تحتو ي على ستيرويد) . 
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قد يموت المرضی الذین یعانون من ربو متحسس من الأسبیرین بتناول عقار 
يحتوي عليه من دون قفصد. 


وان كنت غير متأكد ممّا إذا كان عقار ما یتداخل مع الربو الذي 
تعاني منه. فعليك أن تسأل الطبيب العام أو الصيدلي. فقد يموت 
المرضى الذين يعانون من ربو متحسس من الأسبيرين بتناول عقار 
يحتوي عليه من دون قصد. وعلى الرغم من أن العلاج يقوم على 
تفادي الأسبيرين بشكل أساسيء الا أنه يمكن الخضوع إلى علاج 
أزالة العساسية: المتؤفر فى المراكز المتخصصة. 

رض ازالة الحساسية هن هذا اتی يتن ازیو اك 
جرعات صغيرة من الأسبيرين تعطى عبر الفم. على أن يخضع 
المريض إلى رقابة في المستشفى» وأن يخضع إلى فحوص تنفس 
متكررة بعد كل جرعة. وعلى الرغم من أن هذا الإجراء قد يتطلب 
وقتا طويلاً؛ إلا أن بعض المرضى قد یجدون أنه يستحق الانتظار. 


الريوالهش 
إن الربو الهش هونوع نادر من الربوء إذ يشعر المريض بأزمات 
ا صلی اارے می ادو همست الشیان کدیظراً 
على آعراضه. ويعاني آخرون من الأزمات على خلفية الربو. التي 
84 


آنواع خاصة من الربو 


يعاني الطبیب والمریض من مشکلات في السيطرة علیها على 
آساس يومي. ویدخل هؤلاء المرضی إلى المستشفیات باستمرار 
وهم عرضة للموت بسبب الربو. ویبدو أن الحساسية آکثر شیوعا 
عند هوّلاء المرضی وأحيانا تلي الأزمات الحادة التي یصابون بها 
تنشق أو آکل شيء یعانون من حساسية تجاهه. ویفرض الربو الکثیر 
من الضغوط على المریض وعلی عائلته. ویبدو أن العامل النفسي 
یمارس دورا مهما. ولکن لا یعرف بعد ما اذا كان الربو يسبب 
الاضطراب النفسي أو إن كان الاضطراب النفسي هو الذي يسبب 
الربو. 2 95 

ویعتبر العلاج صعبا جدا ويجب أن يخضع المرضى للعلاج عند 
اختصاصيي صدر یهتمون في الحالات الحادة من الربو. 
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النقاط الاساسية 
8 قد تستدعي المعاناة من الحساسية الخضوع إلى فحص 
لتحدید العامل المسبب لها 
8 إزالة الحساسية قد تکون خطرة بالنسبة إلى مرضی الربو 


ه الاصابة بآزمات الربو في الليل يعني أنه لا يتم التحکم 


ا مرضی الربو الذین یعانون من حساسية من الأسبیرین يجب 
أن یتفادوا كافة العقاقیر التي تحتوي على آسبیرین. اسأل 
الطبیب أو الصیدلی ان كانت تراودك آي شكوك 

8 يجب أن یخضع المرضی الذین یعانون من ربو هش للعلاج 
لدی اختصاصيي صدر یهتمون بحالات الربو الحاد. 


التعرض ٹلربو في العمل 

إن الربو الذي ينتج عن التعرض لمادة أو مواد في العمل یعتبر 
«ربووظيفي». وقد يكون التعرض لهذه المواد محفزا للإصابة بالربو, 
إذ تجعل المواد المريض متحسسا لدرجة أن التفاعلات اللاحقة 
فراعت كل تعرض لهذه المادة. 

كما قد تعمل المادة كمهيّج للازمات لدی المرضى الذين يعانون 
أصلاً من الريو الذي لم ينتج عن التعرض الأول للمادة. 


الآسباب 
يوجد أكثر من 400 سبب معروف للربو الوظيفي» والكثير منها 
لا يزال غامضاء فيما يظهر بعضها في آنواع معروفة من الوظائف 
السیارات) وايبوكسي الراتینج والطحین (في ما یعرف بريو 
الفران). 
ويمكنك الاطلاع هنا على لائحة مسبیات الربو في مکان العمل 
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المسییات الشائعة ٹلریو الوظیفی 


یمکنك الاطلاع على أكثر مسببات الربو الوظيفي شیوعا في 
الجدول آدناه. إلى جانب الوظائف حیث تنتشر. 


الاسباب/المواد 
الایزوسیانات 


غبار الخشب 
النیکل 

الصیاغ 

إا ات اال 
عث الحبوب 
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العمال 2 مجال الدهان 
والبلاستيك 

العمال # الخابز وی اعداد 
الطعام 

عمال اللحام 


عمال الختبرات. مربو 
الحیوانات 

الوظائّف التي یستخدم فیها 
٦‏ را 

الطلاء الكهربائي بالکروم. 
الوا 

العمال 2 انتاج مساحيق 
التنظيف وتقنيات إعداد 
الطعام 

النجارون والطخانون 
الطلاء الكهرباتي 

صباغ الفروشات 

مصنع الأدوية 

الزارعون 


الربو الوظيفي 


مدی شیوع الاصابات 

توجد دراسات تفید أن ما بين 10 و15 96 من الاصابات الجدیدة 
بالربوفي سنْ الرشد تنتج عن مهنة الشخص المصاب. غير أن هذه 
النسبة قد تکون آقل ممّا هي في الواقم. وبما أن المریض ورب العمل 
والطبیب لیسوا واعین بما يكفي لمخاطر العوامل في مکان العمل. 
تبقی الکثیر من الاصابات من دون تشخیص. ما يسبب مشاکل 
کبری لبعض الأشخاص لن التعرض الدائم لمواد معينة قد يودي 
إلى حدوث تغییرات في المسالك الهوائية لا یمکن عکسها. 


التشخیص 

يأتي الدلیل الأول من التاريخ الطبي للمریض, وان تحسنت 
حالتك في عطلة نهاية الأسبوع أو حين تفیب عن العمل في العطل. 
يعني ذلك أن شيئًا ما في مكان العمل يؤثر في الربو. ولكن لیس كل 
من لديهم هذا التاريخ الطبي مصابون بالربو الوظيفي» ولكن وجوده 
يعني ضرورة إحالة المريض إلى متخصص في أمراض الصدر. 

بعد احالتك إلى المستشفى أو عيادة الصدر. سيطلب منك 
الاختصاصي تدوین قوة خت بانتظام. وأحیاناً کل ساعتین, 
عندما تکون في العمل أو في عطلةء للتحقق من حدوت تفییرات في 
قوة التنفس لدعم التشخیص. 


بیان حالة: الحساسية من رذاذ الطلاء 
براین رجل في ال32 من العمر يعمل في مجال السیارات منذ 
0 سنوات حين كان في الجیش وحيث بدأ في تعلم مهنته. في 
السنوات الأربع الاولی. كان يقوم بمهام متنوعة في المعمل. ولكنه 
كفل إلى مشغل الطلاء وهو نی ال26 من عمره. وعلی الرغم من 
أنه كان یدخن ما بين 10 إلى 15 سيجارة في الیوم. الا أن المشکلة 
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الوحيدة التي كان یواجهها حتی هذا الوقت كانت التهاب القصبات 
في الشتاء. 

وفي الشتاء ما قبل الماضي. أصيب ہما اعتقد أنه آزمة التهاب 
قصبات جديدة مع سعال وصفیر في التنفس. ولکن هذه المرة 
استمرت الأعراض لفترة آطول وراحت توقظه من سد في اللیل. 

قصد براین الطبیب العام الذي وصف له جرعة جديدة من 
المضادات الحيوية ونصحه بالاقلاع عن التدخین. غير أن ذلك لم 
ینفع وآصبح الصفیر آکثر وضوحاً حتی علد بذل القلیل من الجهد. 
وشعر الطبیب أن الرجل ریما يماني من الربو, ووصف له غلابا 
خفیفاً قبل أن يذهب في عطلة في عيد الفصح. 

وعند الابتعاد عن العمل بدأت صحة براين تتحسن, وحتى أنه 
توقف عن استخدام البخاخ. ولکن ما أن عاد إلى العمل حتی خاد 
الربو بقوة. وبعد ان شك الطبیب في ان العودة إلى العمل ادت إلى 
اشتداد الأعراض: وفكر باحتمال أن يكون مصاباً بربو وظيفي. 
حوله إلى عيادة الصدر المحلية حيث أظهرت نتائج قياس معدل 
الجريان الأعظمي النمط الطبیعي للربو الوظيفي. ولس "لحكل 
كانت الشركة التي يعمل فيها براين مراعية. ووفرت له خوذة واقية 
تزا ظاء كثالة ج ونح دلہ ااسین اعد اسه ای الريق 
الذي يعاني منه أسهل: وتمکن من الاستمرار في عمل یجیده ويجني 
منه المال الوفر. 
تأکید التشخیص 

في بعض الاأحیان. عند استمرار الشك في ما اذا كان الربو 
يرتبط بالوظيفة. قد تخضع لفحوص في المختبر تتعرض في آثناتها 
للمواد التي يشك في آنها تسبب لك المرض. فان تدهورت حالتك 
عند التعرض إلى هذه المادة: ولم تتدهور عند التعرض إلى مادة 


90 


الربو الوظيفي 


آخری في یوم آخر. فسیعتبر ذلك تأكيدا للتشخیص. وقد تستهلك 
هذه الاجراءات الکثیر من الوقت. وقد تضطرك إلى التغیب عن 
العمل نحو آسبوع للخضوع لفحوص تنفس متکررة بعد التعرض 
للمواد في مراکز خاصة. مع العلم أن عدد هذه المراکز قلیل نسبیا 
في بریطانیا. 


مستقبل المریض 

یضطر بعض المرضی المصابین بالربو الوظيفي إلى ترك 
وظائفهم. وغالبا ما یکون ذلك لان الربو الذي یعانون منه حاد 
يصعب السيطرة على اعراضه عند الاستمرار في التعرض لمواد 
محددة. وفي معظم الاأحیان, تکون |دارة مکان العمل غير قادرة أو 
غير راغبة في تحسین الظروف المحيطة بالعمال. ولکن قد یکون 
ممکنا نقل الموظفین إلى آقسام أخرى في الشركة حیث لا یتعرضون 
إلى المواد التي تسبب لهم المشکلات. ولکن الکثیر منهم یستمرون 
في آعمالهم وقد یکون ذلك مقبولا في حال كان من السهل السيطرة 
على اعراض الربو الذي یعانون منه بتناول الادوية. 

وفي بریطانیا. یحصل المرضی الذین یضطرون إلى ترك 
آعمالهم أو یصرفون منها لعدم قدرتهم على العمل بشکل جید على 
تعویضات من برامج حكومية. ولکن احیانا قد يضطر هولاء العمال 
إلى اللجوء إلى المحاکم للمطالبة بتعویضات. وقد یستفرق ذلك وفنا 
طویلا. ولکنها قد تکون الطريقة الوحيدة لیتمکن عامل ماهر فقد 
عملاً مربحا من الحصول على تعویضات ملائمة. 
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علاحات مكملة 


اختبارات سريرية 

یهتم کثیرون في الدور الذي يؤديه الطب البدیل أو التكميلي في 
علاج الربو. ویعزی ذلك إلى القلق من الأعراض الجانبية للطبٌ 
التقليدي والاعتقاد أن «المواد الطبيعية» آفضل من عقاقبر الربو. 

وعلی الرغم من أن كافة عقاقیر الربو المستخدمة خضعت 
لاختبارات آثبتت فعالیتها. إلا أنه نادرا جدا ما تم تقییم آسالیب 
العلاج المکمّل في حالة الاصابة بالربو. على الرغم من خضوعها 
حالیا إلى اختبارات للتثبت من مدی فعالیتها في علاج آمراض 
آخری. ولهذا السبب قد یعارض بعض الأطباء هذه العلاجات فیما 
یعتمد ممارسو الطبٌ التكميلي على قصص نجاح هذه العلا جات عند 
بعض الأشخاصء ما ضمن استمرار نجاح آعمالهم لسنوات. وقد 
خلق هذا الأمر انقساما بین شخاص يؤمنون أن العلاج التقليدي 
هو العلاج الوحید الملائم. والذين یعتبرون الطب التقليدي ساماا 
ولكنني أؤمن أن الحقيقة تکمن بين هذین الحدّين: ولکن من الواضح 
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الربو 
علا جات تكميلية 


الوخز بالابر 

لا شك في أن الوخز بالابر وجد قبولاً في الدواثر الطبية أكثر 
من أي نوع آخر من العلاجات التکميلية. خصوصا في ما یتعلق 
بتخفیف حدة الالم. كما انه واحد من تقنیات العلا جات التكميلية 
القليلة التي خضعت لاختبارات ملائمة في ما خص فعاليتها في 
مرض الربو. وظهرت قعالية الوخز بالابر لدی المرضی الذین 
یعانون من ربو خفیف. ولکن لا يبدو آنها تساعد المرضی الذین 
یعانون من حالات الربو الحادة. 


تقنیة بوتیکو 

اقترحت هذه التقنية کعلاج للربو, ولکن يبدو انها تعالج بشکل 
آساسي «فرط التنفس» ( السرعة المفرطة في التنفس) التي يعاني 
منها بعض مرضی الربو. وقد تخفف هنه التقنية آعراض الربولدی 
بعض الاشخاص, ولکنها لا تعالج المرض في آساسه. 


المعالجة المثلية 

تتوفر علا جات مثلية تهدف لمعالجة الربو المزمن. ولکن ممارسو 
المعالجة المثلية الصارمون یقولون لي انه على المریض أن یوقف 
علاجه التقليدي لتنجح هذه التقنية. وهذا آمر لا یمکن أن أقبل به. 


التنویم المغنطيسي ۱ 

یقول بعض المرضی انهم استفادوا کثیرا من التنویم 
المفنطيسي. خصوصا في ما یتعلق بالقدرة على التأقلم مع الأزمات 
الحادة. وقد تکون هذه التقنية مفيدة للاشخاص الذين یؤمنون بهاء 
ولکن كما هو الحال مع العلاجات التكميلية الأخرى. يجب الاطلاع 
على اختبارات حول نجاعة هذا العلاج. وهنه الاختبارات لا تزال 
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علاجات مكملة 
علا جات تكميلية (تابع) 


العلاح بالاعشاب 

غالبا ما یستهدف المعالجون بالاعشاب مداواة اعراض 
پا یا سهد 43 لھا ان كان االسعال ااحد 
الأعراض المرافقة للربو الذي تعاني منه. قد يسعى المعالج إلى 
تخفيف انتاج البلفم. با خضاعك لحمية غذائية. 


العلاج بملح ا لکهوف (بیلیو ثيرابي) 

أدرجت هذا الأسلوب العلا چي لأوضح فكرة مهمة. ل لأنصح 
مرضى الربو في بريطانيا به. فهذا النوع من العلاج يتطلب أن 
يقضي المريض فترات طويلة جدا في كهوف تحت الأرض! ويبدو 
أنه فعّال» ويعزى ذلك بشكل أساسي إلى أن المريض يعزل عن 
عث الغبار وغيرها من مسببات الحساسية. والأمر شبيه بالنظرية 
القائلة بأن قضاء الوقت في المرتفعات يساعد مرضى الربوء وهنا 
يعزى ذلك أيضا إلى انحفاض التعرض لعث الغبار. 

إذاء التحكم بالبيئة المحيطة بك بالحد من التعرض لمسببات 
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الربو 


النظر إلى الانسان بشکل «کامل متکامل» 

يجب النظر إلى الانسان کشخص «كامل متکامل». ولیس فقط 
کمچرد «حالة ربو: فیجب أن يناقش الطبیب معه الأسلوب الطبي 
الذي یمن به. وفي حال كان الطبیب والمریض مختلفان في الرآيء 
یمکن التوصل إلى اتفاق تسوية. ويجب التذکر دائما أن الهدف 
هو السيطرة على الربو أو تخفیف الاعراض إلى مستوی یعتبره 
المریض مقبولا. ۱ 

ویتعین أن یبقی الطب التقليدي العلاج الأساسي الذي یعتمد 
عليه المریض على المدی البعید. على الرغم من أن الکثیر من 
المرضی قد یستفیدون من ضمٌ علاجات الطب البدیل إليه. 

ولکن يجب الحرص على أن لا یتخلی المریض عن العلاج بالطبٌ 
التقليدي لیتبع الطب البدیل. وسبق أن تدهورت حالات الکثیر من 
المرضی الذین قاموا بهذه النقلة النوعية. 

ولا يعرف بعد ما إذا كانت المنافع المسجلة في حالات اتباع 
الطبٌ البدیل هي نتيجة مجرد الایمان بهذه الفوائد. أو آنها نتيجة 
تأثیر مباشر لها في المسالك الهوائية. ومن الافضل نقل هذا الجدل 
في الدوائر العلمية الیوم أكثر من أي وقت مضی. 
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المستقبا 


ما الذي يحمله المستقبل لمريض الربوة من المؤكد أن مرض 
الربو لن يختفي من العالم. فهو مرض شائع وسيبقى على الأرجح 
فى مستوياته الحالية فى المستقبل القريب. وستسجل دائما وفيات 
فتيجة الإصابة بالريو. - 

وعلى الرغم من أن ما قلته قد يبدو متشاثما. إلا أن ثمّة أمل قد 
يحمل معه على الأرجح أملا لمرضى الربو. 


الوقاية 

على الأرجح أننا سنصبح في صحة أفضل إذا تمكنا من التحكم 
بالتعرض إلى مسببات الحساسية. وسيكون ذلك مهما في السنوات 
الخمس الأولى من حياة الطفل, إذ تزداد الحساسية من عت 
الفبار. ویتطلب ذلك جهدا خاصاً من قبل المریض أو الأهل! وعلى 
الأظباء أن يققرحوا رزمة من الاجراء ءات الهادفة للتحکم بالتعژض 
إلى مسبيات الحساسية: تكون عملية وغیر مكلفة جداء الا أن ذلك 
لم یتوفر حتى الآن. كما أن ثمّة حاجة إلى إجراءات خاصة بالبيئة 
المحيطة بالطفل, خصيوصا في ما بتعلق باقلاع الأهل عن التدخین 
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المستقبل 


الذي یعتبر من المسببات الاساسية للربو عند الأطفال. وبات الوعي 
يزداد الآن من خطر التعرض لمسببات الحساسية في مکان العمل. 
كما أن تحسین نوعية الهواء تساعد في الحد من آزمات الربو. 


العلاج 

إن انتاج عقار جدید لاي مرض قد يشمل اجراءات طويلة 
ومکلفة تشمل دراسات على الحیوانات واختبارات سريرية على 
الانسان وتقدیم شهادات آمام الدواثر الصحية الحكومية. وتشمل 
في بریطانیا مفوضية العقاقیر البشرية والمعهد الوطني للصحة 
والامتیاز العيادي. لبرهنة أن العقار فال وآمن. لیحصل على 
ترخیص ل4. 


عقاقیر جديدة 

الیوم. نات تتوفر عقاقير جديدة ای كل آقراص. * كما هي 
مت أحياناء فقد يصعب 220 7۰ ما تستخدم بشکل 
منتظم بحسب آوامر الطبیب. 

وتخضع هذه العقاقیر سواء كانت تؤخذ عبر الاستنشاق أو عبر 
الفم أو عبر الحقن. إلى دراسات وعلینا أن نکتشف في المستقبل ما 
إذا كانت مفيدة للأشخاص الذین یعانون من كافة آنواع الربو أو فئة 
محددة منهم. 

ومن یت جج ا جداًء قد 
اویعاج سو تشون غر قي ها NE‏ 

وتجری آیضا اختبارات علی عقاقير أخرى تستهدف مواداً 
ی اد فحن د تسیب هي حالة الریو (مثل العاقیر 
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الربو 


إن إطلاق عقار جديد في السوق عملية صعبة جدا وتستهلك الكثير من الوقت. 


العلاج الجيني 
لاتزال بعيدة 2 
وقد تکون هذه الوسيلة هي الانسب في معالجة الربوء ولکنها تواجه 
عواقب اأخلاقیة وعلمية عديدة يجب تجاوزها قبل البدء بهذا العلاج. 


الخلاصة 

إنني متفاتل بشأن مستقبل مریض الربو فالعلم سيطور المزید 
سو سی سس اه وان تین لني ی 
الربوو أو التي تقي من الأأزمات. وستخفف من الازعاج الذي تتعرض 
له كل يوم أنت وغيرك من المصابين بالربو. 
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اسئلة وآجوبة 


هل ستزول الاصابة بالربو؟ 

هنا السوال الأكثرشيوعاً الذي یطرحه الأهل الذین لدیهم طفل 
مصاب بالربو. ويبدو ان الکثیر من الاطفال في الصفوف الابتدائية 
في المدرسة یتخلصون من الربو, في الأغلب في سن المراهقة 
وتکون هذه الاصابة الاکثر شیوعا إلى حذ ما عند الصبیان في سن 
الطفولة, فيما تصبح أكثر شیوعا عند الفساء. ولو بشکل طفیف 
مع بلوغ سن الرشد. ولا نعني هنا أن الربو اختفى إلى الأبد اذ ان 
نسبة كبيرة من المرضى تعاني من انتكاسات في أوقات لاحقة من 
حياتهم. وعند النساء غالبا ما يكون ذلك مع اقترابهن من مرحلة 
رہ الطمث. واحیانا. تكون اعراض الربو الذي يعود في مرحلة 
لاحقة حقة غير تلك التي عانيت منها کطفل. فالصفیر في النفس قد 
يكون أكثر شیوعا في الطفولة. فيما انقطاع النفس وضيق الصدر 
أككر شيوها عند الراشدین. 

مُا الأشخاص الذين يصابون بالربوفي سنْ متأخر. فيرافقهم 
حتى آخر حياتهم. وان كان ذلك بدرجات مختلفة. ولا نعرف بعد 
نسبة الأشخاص الذين يتخلصون من الربو على الرغم من اصابتهم 
به في سن متآخر. ولكن البعض يقدر هذه النسبة بنحو 20 %. 


هل یضر الربو أو العلاج المتبع له الرئتين؟ 
يعتقد بعض المرضی 3 «الرکتین» تختلفان عن «الأنابيب»» فيما 
الأنابیب هي في الواقع جزء من الرئتين. ولكن القلق من الخطر 
بعيد الأمد هو قلق واقعي. فعدم معالجة الربو قد يودي إلى ضیق 
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أسئلة وأجوية 


في المسالك الهوائية لا يمكن عکسه. لأنه لا يتم التحكم بالالتهاب. 
كما ان المرضى من المدخنین. والذين لا يستخدمون البخاخ الواقي 
بشكل جید ‏ قد يصابون بضرر لا يمكن عكسه في الرئتين. 

ولكن علاج الربولا يؤذي الرئتينء مع أن أقراص الستيرويد قد 
تسيب أعراضا جانبية آخری, كما أشرنا في الصفحات 46 - 54. 


هل سيزول مفعول العلاج؟ 

إن مفعول علاج الريولا يزول؛ .وان شعرت أن بخاخ الاستنشاق 
الذي ت تستخدمه بات أقل فعالية. فذلك على الأرجح لأن الريو زاد 
حدّةء ولیس لن العقار غير فعال. تو الجرعة التي وصفها لك 
الطبیب صغيرة. لن المسالك الهوائية تضیق أكثر عند ازدياد حدة 
الربو, لذا تصل كمية أقل من الهواء إلى آدنی المسالك الهوائية. 
وان شعرت أن علا جك آصبح أقل ضعالية. ف فمن الضروري أن تقصد 
الطبیب لیمید ماقا ولیس مخ آن اسيظشاق کیمة محددة 
من البخاخ سيؤدي إلى حاجتك إلى جرعات آکبر مع مرور الوقت 


هل الریو معد 
کلا. الربو لیس مرضا معدیا. ولا يمكن أن ینتقل اليك من 
لن اخن. 


هل آجهزة التبخیر خطرة۹ 

إن جهاز التبخیر آداة قوية في ایصال العقاقیر إلى الرئتین, لذ 
لا يستخدمه الا المریض الذي يعاني من الربو الحاد. ولکن البعض 
يلجأون إلى العلاج باستخدام أجهزة التبخیر لأنهم لم یتعرفوا إلى 
أساليب العلاج الأخرى. ويقي استخدام هذا الجهاز في أزمات الربو 
الحادّة. من الدخول إلى المستشفيات وینقذ الأرواح. 
يدل اللجوء إلى استشارة طبيب» فالاستخدام المفرط لهذا الجهاز 
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الربو 


من دون نصيحة طبیب قد يؤدي إلى مخاطر کبری قد تهدد الحياة. 
يمكن تفادیها إذا ذهب المریض إلى قسم الطواری أو إلى الطبیب 
العام. 

وحين ينصح الطبيب المريض باستخدام اجهزة التبخیر تكون 
إصابته بالربو حادة. وقد يضطر كثيرون إلى الالتزام بهذا الأسلوب 
العلاجي إلى حين توفر أسلوب أفضل قد يلائمهم أكثر. وأحيانا 
يمكن لتغيير في البيئة المحيطة بالمریض. مثل الانتقال للسكن 
في منطقة أخرى أو ترك وظيفة يتعرض فيها إلى مواد مضرة. أن 
إلى جهاز التبخير. 

ومثل الأنواع الآخری من العلاجات عبر الاستنشاق, لا يعني 
استخدام جهاز التبخير بشكل جيد أنك ستضطر إلى زيادة 
الجرعات مع الوقت. وان حصل ذلك. فسيكون نتيجة ازدياد حدة 
الربووليس نتيجة تأثير جهاز التبخير. 


أفكر فى اتل ما آلڈی أف بالعكافر الس که يففافير 
اترقایة الى اس 

إن خطر الإصابة بأزمة ربو آکبر بكثير من الخطر المحتمل لأي 
نوع من العقاقیر. وتعتبر كافة العقاقير التي تؤخذ عبر الاستنشاق 
آمنة تماما للم والطفل. ولکن یوجد خطر طفیف من أن يودي تناول 
اقراص الستیروید في الاشهر الثلاثة الاولی من الحمل إلى انجاب 
طفل مصاب بشفة وحنك مشقوقین. وهذا سبب إضافي حتی تلتزمي 
باستخدام عقاقیر الاستنشاق لتفادي تناول اقراص الستیروید. 

وینطبق المبدا عينه على الرضاعة من الثدي. مع خطر انتقال 
الستیروید الذي یؤخذ بالفم عبر حلیب الثديء بالاضافة إلى 
مجموعة عقاقیر الثوفيلين التي تؤخذ فمویا. لذا سیکون من المفید 
تفادي تناول آقراص الثوفیلین (نیولین وآونیفیلین. راجع الصفحة 
4) لتفادي خطر اصابة الطفل بأعراض جانبية مثل الفتیان. 
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کروموغلیکایت الصودیوم وی 
نيدوكروميل (تيلاد) وك ی RSE‏ 
عقاقیر جديدة RRR‏ 0000000 15 

آومالیزوماب ( آکسولیر) E‏ 
عقاقیر آخری بس وا و دوم مه رم اص نوہ ف2د 
مغلقات اللیوکیرینات سہ O‏ 
ثیوفیلین ٹہ سی لاہ ل سی 

العلاج الطارئ 0 7 

اجهزة التبخير مود ھا ما OSS‏ کہ حسم سرک ھ مات را سح 

الأجهزة المستخدمة للحصول على العقاقیر 5 ھھشسٹ 
التخلص من البخاخات التي تحتوي على الكلوروفلوروكربون .. 

النقاظ الأساسية Sn‏ ا 

إدارة الربو 7 9 

التحكم بالربو نمم+_م م٠ٗ+ٗمسشسسمہ‏ 7 

خطوات الارشادات ی دوه نطاب دنا وه هه مهم أ هو وه هو هو موه من 


خطط لادارة الاصابة بالربو جج ام سم سس 
خطط قائمة على قياس معدل الجريان الأعظمى سس ا 
۶۰70ی س0۲۰۹" 
خطط ادارة المرض تستند إلى الأعراض اس 
بيان حالة 2: خطة تعتمد على الأعراض و 


أنواع خاصة من الربو 6 1201307071000 
الربو الناتج عن حساسية م س اه 


التقاط الأساسية O‏ _ں,,ٌَٗئاآ 
الریو الوظیفی ص ح سس شس سح ظا 
التعرض للربو في العمل 0یس 
الأسباب RR SSS‏ لال5 
مدى شيوع الاصابات SIGE‏ 
التشخيص ]سم ا SI‏ 

بیان حالة: الحساسیة من رذاذ الطلاء مس سس ہی59 

تاکید التشخیص ا شش مہ تد 
مستقیل المریض RSS‏ کم هه اه همم هه همه هه هک 91 
التقاط الأساسية سس سس سیت سحس GA‏ 
علا جات مكملة لیس شی ہہ مم صسنی.-.---93 
اختبارات سريرية ہہ وم موم موم موه 93 
النظر إلى الانسان بشکل «کامل متکامل» و رم هه میج بای 96 
النقاط الأساسية مس عرھہم هس ار تا Oia‏ 
المستقبل ٣۶۶۳ء‏ 
الوقاية شی تی سشری ا ا IO E‏ 
العلاج واه ما او وتو وروی 

عقاقیر جديدة ا شر مرک سیت ستھ 1 

العلاج الجيني ا ا ی[ 
الخلاصة ا ا اا و ل LOO‏ 
النقاط الأساسية 9ب۷ا" 
أسئلة وأجوبة SS‏ و 1 
الفهرس صصومسمسھ و ایح و و وا وتیل 
صفحاتاک تیا مامتها وت اف هس ۱ 1 


الربو 


فهرس الجداول وا لرسوم التوضيحية 


جهاز التنفس Zoe‏ 
اليات التنفس BSS e‏ 
عث الغبار 07 ,یی یو 
عوامل تساهم في الاصابة بالربو Aes Rs‏ 
المسالك الهوائية في الرئتین سم ده و وتو هو وم توص 
كيف يؤثر الربوفي المسالك الهوائية حس ل تہ ھللا 
أربعة أعراض رئيسيّة للربو س 2 
الأمراض ذات الأعراض المشابهة لأعراض الربو سس ماست O‏ 
قياس معدل الجريان الأعظمي مت مس ہی 0 
رسمان بيانيان لمعدل الجريان الأعظمي Dy‏ 
كيفية استخدام مقياس معدل الجريان الأعظمي IS‏ 
نصائح لتساعد نفسك أو طفلك ممع تج و فم یودهم ون 4133 
استنشاق عقاقير الربو 21010000 
الأنواع الأساسية من عقاقير الربو المستنشقة DAS‏ 
كيف تعمل أجهزة التبخير Denese‏ 
أجهزة المفساح مسسمھفیشٌ مس سس سا من انا 5725 
أنواع البخاخات E‏ لك ولعي ويا ل ارو وله ا DOS‏ 
خطوات للتحکم بالربو OARS‏ 
ماذا آفعل عند التعرض لأزمة ريو؟ سّش شس OS‏ 
نموذج عن مفكرة للربو 0000000 21 
ادارة ربو الطفل O SO‏ 
ممرضة مختصة بالربو TIS ss‏ 
فحص وخز الجلد | a‏ ا 
المسببات الشائعة للربو الوظيفي SEs‏ 
علاجات تكميلية O sesane‏ 
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حا 


هذا الكتاب يحتوي الصفحات التالية لأنها قد تساعدك على 
إدارة مرضك أو حالتك وعلاجها. 

وقد رکون .مفيدا + قل أخن موعن عنن الا کارة ده 
قصيرة من الأسئلة المتعلقة بآمور تريد فهمها لتتأكد من أنك لن 


تنسى شيئاً. 


يمكن أن لا تكون بعض الصفحات مرتبطة بحالتك. 


ورا لکم. 


1, 


الربو 


تفاصیل الرعاية الصحية للمریض 
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صفحاتك 


مشاکل صحيّة ملحوظة سابقا - آمراض/ جراحات/ 


فحوصات/ علا جات 
7 


الشهر 


السنة 


العمر حینها 
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الربو 
0+ + له متحوظة ۶ ٔ 9 اتا 
فشحوسات/ ابات 
المشكلة الشهر | اة المع حيتها 
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مواعید الرعاية الصحية 


الوقت: 
الهاتف: 
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مواعید الرعاية الصحية 


الوقت: 
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صفحاتك 


العلاج (العلاجات) الحالية الموصوفة من قبل طبيبك 
اسم الدواء: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ البدء: 

تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ الید ء: 
تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغایة: 
الوق والعرعة: 
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الربو 


أدوية أخرى / متممات غذانية تتناولها من دون وصفة طبيّة 
الدواء / العلاج: 

الفایة: 

الوقت و الجر عة: 

تاريخ الیدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الفایة: 

الوقت و الجر عة: 
تاريخ الیدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الفایة: 

الوقت و الجر عة: 
تاريخ الیدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الفایة: 

الوقت و الجر عة: 
تاريخ الیدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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صفحاتك 


أدوية آخری / متممات غدافية تتناولها من دون وصفة طبية 
الدواء/ العلاج: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ البدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/ العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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الربو 
الأسئلة التي ستطرحها خلال موعدك مع الطبيب 


(تذكر أن الطبيب يعمل تحت ضغط كبير لناحية الوقت. وبالتالي 
فإن اللوائح الطويلة لن تساعدكما كليكما) 
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صفحاتك 
الأسئلة التي ستطرحها خلال موعدك مع الطبیب 


(تذكر أن الطبيب يعمل تحت ضغط كبير لناحية الوقت. وبالتالي 
فان اللوائح الطويلة لن تساعدكما كليكما) 


121 


ملا حظا 
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الربو 


ملا حظا 
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ملا حظا 
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الربو 


ملا حظا 
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Family Doctor 


AR 
Q9 Books 
كتب طبيب العائلة‎ 


معلومات وخيارات وصحة أفضل 

الكتب المتوفرة من هذه السلسلة: 

٭ التوخد. فرط الحركة. خلل القراءة ٭ آمراض العیون. المياه البيضاء 
والأداء والزّرق 

٠‏ الكحول ومشاكل الشرب © الغذاء والتغذية 

٠‏ الحساسية ب قصور القلب 

٭ آلزهایمر وأنواع أخرى من الخرف ٭ جراحة التهاب مفصلي الورك 

٭ الذبحة الصدرية والنوبات القلبية والركبة 

٭ القلق ونوبات الذعر ٩‏ عسر الهضم والقرحة 


٭ داء المفاصل والروماتیزم 
۶ الربو 

٭ آلام الظهر 

٭ ضفط الم 

٭ الامعاء 

٭ سرطان الثدي 

« سلوك الأطفال 

٭ أمراض الأطفال 

٭ الكولستيرول 

٭ داء الانسداد الرئوي المزمن 
٭ الاكتئاب 

٭ مرض السكري 

٭ الاکزیما 

٭ داء الصرع 


٭ متلازمة القولون العصبي 

* سن اليأس والعلاج الهرموني البدیل 

٭ الصداع النصفي وأنواع الصداع 
الأخرى 

٩‏ هشاشة العظام 

٭ مرض باركنسون 

٭ الحمل 

٭ اضطرابات البروستاتا 

٭ الضغط النفسي 

السكتة الدماغية 

الأمراض النسائية. داء المبیضات 

والتهابات المتانة 

٭ اضطرابات الغدة الدرقية 


٭ دوالي الساقین 


أكثر من خمسة ملایین نسخة أجنبية مباعة في بریطانیا! 


الرببو 


«أقدّر وأعلم أَنْ المرضى يقدّرون أيضا المعلومات الجيّدة والموثوقة. وتوفر كتب طبيب العائلة 
الصادرة عن الرابطة الطبيّة البريطانيّة هذا النوع من المعلومات التي لا بد من قراءتها». 
الد کتور ديفيد كولين-ثوم؛ مدير الرعاية الصحيّة الأوليّة. قسم الصحّة. 


ران المرضی الذين يعانون من مشاكل طبيّة ولا يستطيعون اتخاذ القرارات العلاجيّة الفوريّة 
بحاجة إلى معلومات موجزة وموثوقة. ولهذه الغاية. ما عليهم سوى الاطلاع على كتب طبيب 
العائلة الصادرة عن الرابطة الطبيّة البريطانيّة؛ إنني أنصح بقراءتها». 


الدکتورة هيلاري جونز؛ طبيبة عامةء مذیعةء وکاتبة. 


«تمثل سلسلة کتب طبیب العائلة مصدر معلومات مثالي للمرضی. فهي تتضمّن معلومات واضحة 
وموجزة وحديثة ومنصوصة من قبل الخبراء الرائدین. إنها المعیار الذهبيّ الحاليّ في مجال 
توفیر المعلومات للمرضی. وقد دأبت على نصح مرضاي بقراءتها منذ سنوات». 

الدكتور مارك بورتر؛ طبيب عام. مذیع, وکاتب. 


«ياجأ الكثير من المرضی إلى الإنترنت بهدف الحصول على المعلومات عن الصحّة أو المرض 
- وهذا آمر خطير توا أنا أنصح هؤلاء الأشخاص يقراءة کتب طبیب العائلة الصادرة عن 
الرابطة الطبيّة البريطانيّة لأنها بمثابة المصدر الأول للمعلومات. إِنْها سلسلة ممتازة! 
الدكتور كريس ستيل؛ طبيب عام. مذيع؛ وكاتب 


الخصائص التي تتميّز بها كتب طبيب العائلة: 

ه مکتوبة من قبل استشاریٔین رائدين في مجالات الاختصاص 
٭ منشورة بالتعاون مع الرابطة الطبيّة البريطانية 

٭ خاضعة للتحدیث والمراجعة من قبل الأطبّاء بشكل منتظم 


Doctor‏ رس جام 


86038 086 


